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	รายละเอียดตัวชี้วัดตามคำรับรองการปฏิบัติราชการหน่วยงาน กรมควบคุมโรค ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

	องค์ประกอบที่ 2 : Agenda Base


ตัวชี้วัดถ่ายทอดระดับหน่วยงาน : (สคร.1-12)
1. ตัวชี้วัดที่ 2.4  : ระดับความสำเร็จของการพัฒนาระบบเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว 
2. หน่วยวัด      : ระดับ
3. น้ำหนัก        : ร้อยละ 5
4. คำอธิบายตัวชี้วัด  : 

 4.1 ความสำเร็จของการพัฒนาระบบเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว หมายถึง การดำเนินงานของหน่วยงาน (สคร.1-12) ในการเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ โดยใช้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว 
โดยรายละเอียดการดำเนินงาน มีดังนี้ 
1) รับทราบนโยบายและแนวทางการดำเนินงานเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว โดยเข้าร่วมกระบวนการถ่ายทอดนโยบายและแนวทางการดำเนินงานที่ส่วนกลางจัดขึ้น และจัดทำสรุปผลการประชุมฯเสนอต่อผู้บริหาร 
2) จัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ของสำนักงานป้องกันควบคุมโรคปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 เพื่อส่งเสริมการดำเนินงานของแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด พ.ศ. 2566-2570 ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ  พ.ศ. 2558 โดยภายใต้แผนฯ ให้มีการกำหนดหน่วยบูรณาการสุขภาพหนึ่งเดียว รวมทั้งกำหนดผู้ประสานเครือข่ายการดำเนินงานสุขภาพหนึ่งเดียวระดับเขต
แผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อมป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ พ.ศ. 2566 – 2570 หมายถึง แผนระดับ 3 ที่ส่งเสริมและสนับสนุนการดำเนินงานของแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด พ.ศ. 2566-2570 ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ  พ.ศ. 2558 ในประเด็นการพัฒนาที่ 1 การพัฒนานโยบาย มาตรการ กฎหมาย และกลไกการบริหารจัดการการป้องกันควบคุมโรคติดต่อกลยุทธ์ที่ 3 เสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ โดยแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อมป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ พ.ศ. 2566 – 2570 จะประกอบด้วย ยุทธศาสตร์ กลยุทธ์ มาตรการ และโครงการสำคัญเพื่อสนับสนุนให้การดำเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่มีประสิทธิภาพ บูรณาการความร่วมมือทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้อง เพื่อมุ่งหวังพัฒนาการคาดการณ์การเกิดโรค ตรวจจับโรคที่พบในสัตว์และมีแนวโน้มที่จะติดต่อสู่คน เพื่อเตรียมพร้อมมาตรการในการควบคุมโรคและตอบโต้ได้อย่างทันท่วงที
3) สนับสนุนการจัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 ระดับจังหวัด และติดตามการจัดทำแผนปฏิบัติการฯ ของจังหวัด โดยสนับสนุนแนวทางในการจัดทำแผนเพื่อการป้องกันและควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ แนวทางการดำเนินงานที่เกี่ยวข้อง รวมถึงการเป็นพี่เลี้ยง หรือวิทยากรถ่ายทอดแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 และองค์ความรู้ในการป้องกัน และควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ หรือการสนับสนุนในด้านอื่นๆที่สคร. เห็นว่าเป็นประโยชน์ต่อการวางแผน และการกำหนดทิศทาง แนวทางการป้องกันควบคุมโรคของพื้นที่ได้อย่างเหมาะสม
4) ขับเคลื่อนการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 และติดตามผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯ ของจังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบ โดยกำหนดโครงการ/กิจกรรม ให้สอดคล้องตามยุทธศาสตร์ ตัวอย่างกิจกรรม เช่น ผลักดันการทบทวน และพัฒนาแผนบูรณาการเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ระดับจังหวัด ให้สอดคล้องกับสภาพปัญหาในพื้นที่ ขับเคลื่อนการป้องกัน และควบคุมโรคภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว ในพื้นที่ผ่านหน่วยบูรณาการสุขภาพหนึ่งเดียว สนับสนุนการฝึกซ้อมแผนแบบบูรณาการด้านโรคติดต่ออุบัติใหม่ และรวบรวมสรุปรายงานการทบทวนหลังปฏิบัติงาน (After Action Review) ระดับจังหวัด จัดทำทำเนียบผู้เชี่ยวชาญทางด้านสาขาที่เกี่ยวข้องกับโรคติดต่ออุบัติใหม่ ระดับเขตและจังหวัด การพัฒนาเครือข่าย การพัฒนาการสื่อสารความเสี่ยง เป็นต้น
5) สรุปผลการดำเนินงานเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566

4.2 โรคติดต่ออุบัติใหม่ หมายถึง คำนิยามตามที่ องค์การอนามัยโลก (World Health Organization : WHO) ได้ให้คำนิยามโรคติดต่ออุบัติใหม่ ไว้เป็น ๕ กลุ่ม คือ 
1) โรคติดต่อที่เกิดจากเชื้อใหม่ (New Infectious Diseases) เช่น โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง หรือ โรคเมอร์ส
2) โรคติดต่อที่พบในพื้นที่ใหม่ (New Geographical Areas) เป็นโรคที่มาจากประเทศหนึ่ง และต่อมาเกิดการแพร่ระบาดไปอีกประเทศหนึ่งซึ่งไม่เคยมีโรคนี้เกิดขึ้นมาก่อน หรือข้ามทวีป เช่น ซาร์ส หรือโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง หรือโรคเมอร์ส ที่เคยมีการแพร่ระบาดในประเทศแถบตะวันออกกลาง  ในปี พ.ศ. ๒๕๕๕ และต่อมาในปี พ.ศ. ๒๕๕๘ พบมีการระบาดในประเทศเกาหลีใต้ ดังนั้น สำหรับโรคเมอร์ส ในประเทศเกาหลีใต้ ถือว่าเป็นโรคติดต่ออุบัติใหม่
3) โรคติดต่ออุบัติซ้ำ (Re - Emerging Infectious Diseases) โรคติดต่อที่เคยระบาดในอดีต และสงบไปนานแล้ว แต่กลับมาระบาดอีก เช่น กาฬโรค
4) โรคจากเชื้อดื้อยา (Drug Resistant Pathogens) เช่น โรควัณโรคที่เกิดจากเชื้อดื้อยา
5) โรคจากเหตุการณ์จงใจกระทำของมนุษย์ด้วยสารชีวะ (Bioterrorism) โดยใช้เชื้อโรคหลายชนิด ผลิตเป็นอาวุธ เช่น เชื้อแอนแทรกซ์ และไข้ทรพิษ เป็นต้น

โรคติดต่ออุบัติใหม่มีความสำคัญทั้งนี้เนื่องจากมีแนวโน้มเกิดขึ้นแทบทุกปี และเมื่อเกิดการระบาดจะส่งผลกระทบต่อภาวะเศรษฐกิจ และสังคมอย่างมาก การประเมินความเสี่ยงและแนวโน้มของการเกิดโรค เป็นสิ่งที่จำเป็นอย่างยิ่งในการดำเนินการป้องกัน และควบคุมโรค โดยจะให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ต่อการวางแผน และการกำหนดทิศทาง แนวทางการป้องกันควบคุมโรคของหน่วยงานได้อย่างถูกต้อง และเฉพาะเจาะจงมากขึ้น โดยจากสถิติการเกิดโรคที่ผ่านมา โรคติดต่ออุบัติใหม่ที่มีความเสี่ยงในประเทศไทย สามารถแบ่งได้เป็น 3 กลุ่ม คือ


1. โรคติดต่ออุบัติใหม่ หรืออุบัติซํ้าที่เกิดขึ้นแล้วในประเทศไทย เช่น โรคไข้หวัดนก โรคไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ H1N1 (2009) โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลางหรือโรคเมอร์ส และโรคติดเชื้อไวรัสซิกา เป็นต้น


2. โรคติดต่ออุบัติใหม่ที่อาจแพร่มาจากต่างประเทศ เช่น โรคไข้เหลือง โรคลิชมาเนีย โรคติดเชื้อไวรัสนิปาห์ โรคไข้เวสไนล์ โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา โรคติดเชื้อไวรัสมาร์บูร์ก โรคที่อาจติดมากับสัตว์ เช่น โรคฝีดาษลิง และโรคที่ใช้เป็นอาวุธชีวภาพ เช่น โรคแอนแทรกซ์ โรคไข้ทรพิษ และโรคกาฬโรค เป็นต้น


3. โรคติดต่ออุบัติใหม่ที่อาจเกิดขึ้นในอนาคต เช่น โรคที่เกิดจากการกลายพันธุ์ของเชื้อไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใหม่ โรคที่เกิดจากการกลายพันธุ์ของเชื้อไข้หวัดนก และโรคที่เกิดจากเชื้อดื้อยาชนิดใหม่ เป็นต้น

4.3 แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว หมายถึง แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียวมีเป้าหมายสำคัญในการเสริมสร้างการปฏิบัติงานร่วมกันระหว่างสหสาขาวิชาของทุกภาคส่วน และทุกระดับเพื่อนำไปสู่การมีสุขภาพที่ดีแบบองค์รวมทั้งสุขภาพคน สุขภาพสัตว์ และสิ่งแวดล้อม โดยหน่วยงานนำแนวทางจากแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่  ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 ไปปรับใช้ในการจัดทำแผนของหน่วยงาน โดยมีมาตรการ โครงการ/ กิจกรรมสำคัญ ที่ส่งเสริม และสนับสนุนให้การเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อ  อุบัติใหม่มีประสิทธิภาพ ส่งผลให้สามารถรับมือต่อการระบาดของโรคติดต่ออุบัติใหม่ในวงกว้างได้ 

ชึ่งการดำเนินงานในปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 ขอให้สำนักงานป้องกันควบคุมโรค จัดตั้ง/กำหนดหน่วยงานในการประสานงานหลักระดับเขต และกำหนดผู้ประสานเครือข่ายการดำเนินงานสุขภาพหนึ่งเดียวระดับเขต เพื่อรองรับการดำเนินงานแบบบูรณาการร่วมกับหน่วยงานอื่นๆ ที่เกี่ยวข้อง เพื่อให้มีการแลกเปลี่ยนข้อมูล มาตรการแนวทางในการควบคุมโรคระหว่างหน่วยงาน จากศูนย์ประสานงานเครือข่ายสุขภาพหนึ่งเดียวระดับประเทศ ไปสู่ระดับเขตและระดับจังหวัด  
5. สูตรการคำนวณ :   ขั้นตอนที่ 3
ร้อยละของจังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบของ สคร. ที่มีการจัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570
สูตรคำนวณ =   (A/B) x 100
            A = จำนวนจังหวัดที่มีการจัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่  ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570
            B = จำนวนจังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบของ สคร.
6. เกณฑ์การให้คะแนน : กำหนดเป็นขั้นตอนแบ่งเกณฑ์การให้คะแนนเป็น 5 ระดับ พิจารณาจากความก้าวหน้าของการดำเนินงานตามเป้าหมายแต่ละขั้นตอน ดังนี้
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	ระดับ
คะแนน
	เกณฑ์การให้คะแนน

	
	
	ขั้นตอนที่ 1
	ขั้นตอนที่ 2
	ขั้นตอนที่ 3
	ขั้นตอนที่ 4
	ขั้นตอนที่ 5

	ระดับความสำเร็จของการพัฒนาระบบเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว
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7. เงื่อนไขของตัวชี้วัด : 

1. สคร. จัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่  ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 เพื่อส่งเสริมการดำเนินงานของแผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด พ.ศ. 2566-2570 ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ  พ.ศ. 2558 โดยภายใต้แผนฯให้มีการกำหนดหน่วยบูรณาการสุขภาพหนึ่งเดียว รวมทั้งกำหนดผู้ประสานเครือข่ายการดำเนินงานสุขภาพหนึ่งเดียวระดับเขต

2. แผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 ระดับจังหวัด สามารถใช้แผนปฏิบัติการควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 รองรับการเป็นโรคติดต่อที่ต้องเฝ้าระวัง ที่จังหวัดจัดทำขึ้นได้ 
8 ข้อมูลพื้นฐานประกอบตัวชี้วัด :

	ตัวชี้วัด
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในอดีต ปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	2563
	2564
	2565

	ระดับความสำเร็จของการพัฒนาระบบเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว
	ระดับ
	ตัวชี้วัดใหม่ ปี 2566 


9. รายละเอียดการดำเนินงาน :

	ขั้นตอนที่
	รายละเอียดการดำเนินงาน
	คะแนน
	เอกสารประกอบการประเมิน

	1
	รับทราบนโยบายและแนวทางการดำเนินงาน
เตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว โดยเข้าร่วมกระบวนการถ่ายทอดนโยบายและแนวทางการดำเนินงานที่ส่วนกลางจัดขึ้น และจัดทำสรุปผลการประชุมฯเสนอผู้บริหารทราบ

	0.5

	สรุปผลการประชุมรับทราบนโยบายและแนวทางการดำเนินงานเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว      ตามแบบฟอร์ม 1 เสนอผู้บริหารหน่วยงานรับทราบ และแนบเอกสารหลักฐานในระบบ Estimates SM ภายในวันที่            25 มีนาคม พ.ศ. 2566 

	2
	จัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่  ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570* 
*ทั้งนี้ ภายใต้แผนฯให้มีการกำหนดหน่วยบูรณาการสุขภาพหนึ่งเดียว รวมทั้งกำหนดผู้ประสานเครือข่าย
การดำเนินงานสุขภาพหนึ่งเดียวระดับเขต


	1

	แผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 ของ สคร. (แบบฟอร์ม 2) เสนอผู้บริหารหน่วยงานลงนาม และแนบเอกสารหลักฐานในระบบ Estimates SM ภายในวันที่ 25 มีนาคม พ.ศ. 2566

	3
	สนับสนุนจังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบ ในการจัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 ระดับจังหวัด และติดตามการจัดทำแผนปฏิบัติการฯ ของจังหวัด
ร้อยละของจังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบที่มีการจัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่  ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570
คะแนน
0.1
0.2

0.3
0.4
0.5

ร้อยละ
≤10
20

30

40

(≥50

หมายเหตุ : คำนวณคะแนนโดยวิธีเทียบบัญญัติไตรยางศ์          
	0.5

0.5


	สรุปผลการติดตามการจัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 ระดับจังหวัด (แบบฟอร์ม 3) พร้อมแนบแผนปฏิบัติการฯ ของจังหวัด 
เสนอผู้บริหารหน่วยงานรับทราบ และแนบเอกสารหลักฐานในระบบ Estimates SM ภายในวันที่ 25 มีนาคม พ.ศ. 2566

	4
	4.1 ขับเคลื่อนการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่  ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 
4.2 ติดตามผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯ ของจังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบ 
	1
0.5
	รายงานผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯ ระดับเขต (แบบฟอร์ม 4) เสนอผู้บริหารหน่วยงานรับทราบ และแนบเอกสารหลักฐานในระบบ Estimates SM ภายในวันที่ 25 กันยายน 2566
เอกสาร/หลักฐานแสดงการติดตามผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการฯ ระดับจังหวัด เช่น หนังสือราชการที่เกี่ยวข้อง,ภาพถ่ายกิจกรรมการจัดประชุมติดตาม, สรุปรายงานการประชุมติดตาม เป็นต้น แนบเอกสาร/หลักฐานดังกล่าวกับแบบฟอร์ม 4

	5
	สรุปผลการดำเนินงานเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566
	1
	สรุปผลการดำเนินงานเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 (แบบฟอร์ม 5) เสนอผู้บริหารหน่วยงานรับทราบ และแนบเอกสารหลักฐานในระบบ Estimates SM ภายในวันที่                   25 กันยายน 2566 


หมายเหตุ :


1. กรณีไม่รายงานภายในระยะเวลาที่กำหนดแต่ละขั้นตอน หักขั้นตอนละ 0.05 คะแนน 
2. กรณีไม่เสนอผู้บริหารเห็นชอบหรือรับทราบ หักขั้นตอนละ 0.05 คะแนน

3. กรณีไม่ระบุรายละเอียดความก้าวหน้าและผลการดำเนินงานในระบบ ESM หักขั้นตอนละ 0.05 คะแนน

4. กรณีเอกสารที่แนบในระบบ ESM  มีข้อมูลไม่ตรงกันหรือข้อมูลไม่ชัดเจน หักขั้นตอนละ 0.05 คะแนน
10. เป้าหมาย
: 
ไตรมาสที่ 2 ถึงขั้นตอนที่ 3 
ไตรมาสที่ 4 ถึงขั้นตอนที่ 5 
11. แหล่งข้อมูล : 
11.1 รายงานผลการประเมินการปฏิบัติราชการตนเอง (Self-Assessment Report: SAR) ของหน่วยงาน ในระบบบริหารจัดการเชิงยุทธศาสตร์ (Estimates SM)
12. วิธีการจัดเก็บข้อมูล : ผู้กำกับตัวชี้วัดรวบรวมข้อมูลจากรายงานผลการประเมินการปฏิบัติราชการตนเอง (Self-Assessment Report: SAR) ตามตัวชี้วัดคำรับรองการปฏิบัติราชการของหน่วยงานในระบบ Estimates SM 
13. ความถี่ในการจัดเก็บข้อมูล : 
ไตรมาสที่ 2 
ภายในวันที่ 25 มีนาคม พ.ศ. 2566
ไตรมาสที่ 4 
ภายในวันที่ 25 กันยายน พ.ศ. 2566
14. แบบฟอร์มที่ใช้ประกอบด้วย : 
14.1 แบบฟอร์ม 1 : สรุปผลการประชุมรับทราบนโยบายและแนวทางการดำเนินงานเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว
14.2 แบบฟอร์ม 2 : แผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่  ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570
14.3 แบบฟอร์ม 3 : สรุปผลการติดตามการจัดทำแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570 ระดับจังหวัด
14.4 แบบฟอร์ม 4 : รายงานผลการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการด้านเตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566-2570
14.5 แบบฟอร์ม 5 : สรุปผลการดำเนินงานเตรียมความพร้อมรับมือโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 
15. ผู้กำกับดูแลตัวชี้วัด :
ระดับกรม : กองโรคติดต่อทั่วไป
	ชื่อผู้กำกับตัวชี้วัด
	โทรศัพท์
	E-mail

	นายแพทย์วิชาญ  ปาวัน
ผู้อำนวยการกองโรคติดต่อทั่วไป
	02 590 3160 
	vichan_pawun@yahoo.com


ระดับหน่วยงาน : ………………………………………………………

	ชื่อผู้กำกับตัวชี้วัด
	โทรศัพท์
	E-mail

	
	
	

	
	
	


16. ผู้จัดเก็บข้อมูล :ระดับกรม : กองโรคติดต่อทั่วไป
	ชื่อผู้จัดเก็บข้อมูล
	โทรศัพท์
	E-mail

	นางนพรัตน์ มงคลางกูร
	088-8029186
	noparatm@gmail.com

	สพ.ญ.ดร.รัตนพร ตั้งวังวิวัฒน์
	062-9799291
	ratanaporn.tw@gmail.com

	สพ.ญ.วิมวิการ์ ศักดิ์ชัยนานนท์  
	087-7027652
	juju_muche@hotmail.com


ระดับหน่วยงาน : 
	ชื่อผู้จัดเก็บข้อมูล
	โทรศัพท์
	E-mail

	
	
	

	
	
	


ตัวชี้วัดคำรับรองฯ ปี 2566 : 2.4 แผน EID  (6 ต.ค.65)
ตัวชี้วัดคำรับรองฯ ปี 2566 : 2.4 แผน EID  (6 ต.ค.65)

