


การประเมนิสว่นราชการตามมาตรการปรบัปรงุประสทิธภิาพ

ในการปฏบิตัริาชการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

ของกรมควบคมุโรค
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สิง่ทีส่ง่มาดว้ย



การประเมนิประสทิธผิลการด าเนนิงาน (Performance Base) รอ้ยละ 70

1) รอ้ยละของผูป่้วยเบาหวาน และความดันโลหติสงูรายใหมล่ดลง 
1.1) รอ้ยละของผูป่้วยเบาหวานรายใหมล่ดลง
1.2) รอ้ยละของผูป่้วยความดันโลหติสงูรายใหมล่ดลง

2)       อัตราผูเ้สยีชวีติจากอบัุตเิหตทุางถนน 
2.1) อัตราผูเ้สยีชวีติจากอบัุตเิหตทุางถนนตอ่ประชากรแสนคน (Joint KPIs) (กรม คร./สป.)
2.2) จ านวนอ าเภอเสีย่งสงูมากและเสีย่งสงูทีด่ าเนนิการ D-RTI มจี านวนผูบ้าดเจ็บรวมกับผูเ้สยีชวีติจากอบัุตเิหตทุางถนนลดลง

3) จ านวนศนูยป์ฏบัิตกิารภาวะฉุกเฉนิผ่านเกณฑท์ีก่ าหนด 
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การประเมนิศกัยภาพในการด าเนนิงาน (Potential Base) รอ้ยละ 30

4) ผลการพัฒนาศักยภาพองคก์ารสูก่ารเป็นระบบราชการ 4.0 30

4.1) การพัฒนาองคก์ารสูด่จิทัิล (Digitize data / Open data / Sharing data / Digitalize data / Decision making / e-Service)
ระบบค าขอใบรับรองแหลง่ผลติ แหลง่ก าเนดิอาหารปลอดโรค (Pink From)

(15)

4.2) การประเมนิสถานะของหน่วยงานในการเป็นระบบราชการ 4.0 (PMQA 4.0) (15)

แผนฯ 12 (ปี 60-64)แผนแมบ่ทภายใตยุ้ทธศาสตรช์าติ นโยบายรฐับาล

ยทุธศาสตรช์าต ิพ.ศ. 2561 – 2580

นโยบายหลัก
8. การปฏริปูกระบวนการเรยีนรูแ้ละการพัฒนา
ศักยภาพของคนไทยในทกุชว่งวยั
9. การพัฒนาระบบสาธารณสขุและหลักประกนัทาง
สงัคม

• ยทุธศาสตร ์1 การเสรมิสรา้ง
และพัฒนาศักยภาพทนุมนุษย์

• ยทุธศาสตร2์ การสรา้งความ
เป็นธรรม ลดความเหลือ่มล ้าใน
สงัคม

• แผนแมบ่ทดา้นศักยภาพคนตลอดชว่งชวีติ
• แผนแมบ่ทดา้นอตุสาหกรรมและบรกิารแหง่
อนาคต

• แผนแมบ่ทดา้นโครงสรา้งพืน้ฐานดา้นคมนาคม
และระบบโลจสิตกิส์

• แผนแมบ่ทดา้นการเสรมิสรา้งใหค้นไทยมสีขุ
ภาวะทีด่ี
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2. การปรับปรงุระบบ
สวัสดกิารและพัฒนาคณุภาพ
ชวีติของประชาชน
9. การแกไ้ขปัญหายาเสพตดิ
และสรา้งความสงบสขุใน
พืน้ทีช่ายแดน
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สง่เสรมิสขุภาพและป้องกันโรคเป็นเลศิ บรกิารเป็นเลศิ บคุลากรเป็นเลศิ บรหิารเป็นเลศิดว้ยธรรมาภบิาล

ความเชือ่มโยงยทุธศาสตรร์ะดบัชาตกิบัตวัชีว้ดัของกรมควบคมุโรค

2

แผนการปฏริปูประเทศ

1. การปฏริูปการจัดการภาวะฉุกเฉนิดา้นสาธารณสขุรวมถงึโรคระบาดระดับชาตแิละโรคอบัุตใิหมเ่พือ่ความม่ันคงแหง่ชาติ
ดา้นสขุภาพ

2. การปฏรูิปเพือ่เพิม่ประสทิธภิาพของการสรา้งเสรมิสขุภาพ ความรอบรูด้า้นสขุภาพ การป้องกันและดแูลรักษาโรคไมต่ดิตอ่   
ส าหรับประชาชนและผูป่้วย

3. การปฏริูประบบบรกิารสขุภาพผูส้งูอายดุา้นการบรบิาล การรักษาพยาบาลทีบ่า้น /ชมุชน และการดแูลสขุภาพตนเองในระบบ
สขุภาพปฐมภมูเิชงินวัตกรรม

4. การปฏริูประบบหลักประกนัสขุภาพและกองทนุทีเ่กีย่วขอ้งใหม้คีวามเป็นเอกภาพ บรูณาการ เป็นธรรม ท่ัวถงึ พยีงพอ และ
ย่ังยนืดา้นการเงนิการคลัง

5. การปฏริูปเขตสขุภาพใหม้รีะบบบรหิารจัดการแบบบรูณาการ คลอ่งตัว และการร่วมรับผดิชอบดา้นสขุภาพระหวา่งหน่วยงาน
และทอ้งถิน่

1. อตัราสว่นการตายมารดาไทยตอ่การเกดิมชีพีแสนคน
2. รอ้ยละของเด็กอายุ 6-14 ปี สงูดสีมสว่น
3. อตัราการคลอดมชีพีในหญงิอายุ 15-19 ปี 
4. รอ้ยละของผูส้งูอายุทีม่ภีาวะพึง่พงิไดร้ับการดแูลตาม Care Plan
5. รอ้ยละของอ าเภอผ่านเกณฑก์ารประเมนิการพัฒนาคณุภาพชวีติทีม่ี
คณุภาพ
6. ระดบัความส าเร็จในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสขุของหน่วยงาน
ระดบัจังหวดั
7. รอ้ยละการตรวจตดิตามกลุม่สงสยัป่วยโรคเบาหวานและ/หรอืความดนั
โลหติสงู
8. จ านวนจังหวดัทีม่กีารขบัเคลือ่นมาตรการลดโรคและภัยสขุภาพจากการ
ประกอบอาชพีและสิง่แวดลอ้มตามกฎหมายและปัญหาส าคญัในพืน้ที่
9. รอ้ยละของชมุชนผ่านเกณฑก์ารด าเนนิงาน “ชมุชนวถิใีหม่ ห่างไกล
NCDs”
10. รอ้ยละของผลติภัณฑส์ขุภาพกลุม่เสีย่งทีไ่ดร้ับการตรวจสอบไดม้าตรฐาน
ตามเกณฑท์ีก่ าหนด
11. รอ้ยละของโรงพยาบาลทีพ่ัฒนาอนามยัสิง่แวดลอ้มไดต้ามเกณฑ ์
GREEN & CLEAN Hospital
12. รอ้ยละของจังหวดัมรีะบบจดัการปัจจยัเสีย่งดา้นสิง่แวดลอ้มทีส่ง่ผล
กระทบตอ่สขุภาพผ่านเกณฑร์ะดบัดมีาก

1. รอ้ยละของผูป่้วย กลุม่เป้าหมายทีไ่ดรั้บการดูแลจาก อสม. หมอประจ าบา้นมคีณุภาพชีวติที่ดี
2. รอ้ยละต าบลเป้าหมายผ่านเกณฑต์ าบลจัดการคณุภาพชวีติ        
3. รอ้ยละอัตราตายของผูป่้วยโรคหลอดเลอืดสมองและระยะเวลาที่ไดรั้บการรักษาทีเ่หมาะสม    
4. อัตราความส าเร็จการรักษาผูป่้วยวัณโรคปอดรายใหม่
5. ระดับความส าเร็จในการเตรยีมพรอ้มและตอบโตก้ารระบาดโรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) รายใหม ่
6. รอ้ยละของโรงพยาบาลทีใ่ชย้าอยา่งสมเหตผุล (RDU) 7. รอ้ยละของโรงพยาบาลทีม่รีะบบจัดการการดือ้ยาตา้นจลุชพีอย่างบรูณาการ (AMR)          
8. รอ้ยละการสง่ตอ่ผูป่้วยนอกเขตสุขภาพลดลง 9. อัตราตายทารกแรกเกดิ    
10. รอ้ยละการบรรเทาอาการปวดและจัดการอาการต่าง ๆ ดว้ย Opioid ในผูป่้วยประคับประคองระยะทา้ยอยา่งมคีณุภาพ
11. รอ้ยละของผูป่้วยนอกทัง้หมดทีไ่ดรั้บบรกิารตรวจ วนิจิฉัย รักษาโรค และฟ้ืนฟสูภาพดว้ยศาสตรก์ารแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลอืก
12. รอ้ยละของผูป่้วยโรคซมึเศรา้เขา้ถงึบรกิารสุขภาพจติ                
13. อัตราตายผูป่้วยตดิเชือ้ในกระแสเลอืดแบบรุนแรงชนิด Community-Acquired
14. รอ้ยละของโรงพยาบาลทีม่ทีมี Refracture Prevention ในโรงพยาบาลตัง้แต่ระดับ M1 ขึน้ไป ทีม่แีพทยอ์อรโ์ธปิดกิสเ์พิม่ขึน้ ใหไ้ดอ้ยา่งนอ้ย 1 ทมีตอ่ 1 เขตสขุภาพ
15. อัตราตายของผูป่้วยโรคกลา้มเน้ือหัวใจตายเฉียบพลันชนิด STEMI และการใหก้ารรักษาตามมาตรฐานเวลาทีก่ าหนด      
16. รอ้ยละของผูป่้วยมะเร็ง 5 อันดับแรกไดรั้บการรักษาภายในระยะเวลาทีก่ าหนด
17. รอ้ยละของผูป่้วย CKD ทีม่อีัตราลดลงของeGFR<5ml/min/1.73m2/yr
18. รอ้ยละของผูป่้วยตอ้กระจกชนดิบอด (Blinding Cataract) ไดรั้บการผา่ตัดภายใน 30 วัน
19. อัตราสว่นของจ านวนผูย้นิยอมบรจิาคอวัยวะจากผูป่้วยสมองตายตอ่จ านวนผูป่้วยเสยีชวีติในโรงพยาบาล (โรงพยาบาล A,S)
20. รอ้ยละของผูป่้วยยาเสพตดิทีเ่ขา้สูก่ระบวนการบ าบัดรักษาไดรั้บการดูแลอย่างมคีณุภาพอย่างตอ่เน่ืองจนถงึการตดิตาม (Retention Rate)
21. รอ้ยละของโรงพยาบาลระดับ M และ F ในจังหวัดทีใ่หก้ารบรบิาลฟ้ืนสภาพระยะกลางแบบผูป่้วยใน (Intermediate bed/ward)  
22. รอ้ยละของผูป่้วยทีเ่ขา้รับการผ่าตัดแบบ One Day Surgery
23. รอ้ยละของการเกดิภาวะแทรกซอ้นจากการผ่าตัดนิ่วในถงุน ้าดีหรอืถงุน ้าดอีักเสบผา่นการผ่าตัดแผลเล็ก (Minimally Invasive Surgery : MIS)
24. อัตราเสยีชวีติของผูป่้วยวกิฤตฉุิกเฉิน (Triage level 1) ภายใน 24 ชม. ในโรงพยาบาลระดับ A,S,M1 (ทัง้ที ่ER และ Admit)
25. รอ้ยละของประชากรเขา้ถงึบรกิารการแพทยฉุ์กเฉิน   
26. รอ้ยละของโรงพยาบาลศูนยผ์า่นเกณฑ ์ ER คณุภาพ 
27. รอ้ยละของหน่วยบรกิารกลุม่เป้าหมายมมีาตรฐานการบรกิารสขุภาพนักทอ่งเทีย่วในพื้นทีเ่กาะตามก าหนด

1. รอ้ยละความส าเร็จของสว่นราชการในสงักัดส านักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสขุทีด่ าเนนิการพัฒนาคณุภาพการบรหิาร
จัดการภาครัฐผ่านเกณฑท์ีก่ าหนด
2. รอ้ยละของโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสขุมคีณุภาพ
มาตรฐานผ่านการรับรอง HA ขัน้ 3
3. รอ้ยละของ รพ.สต.ทีผ่า่นเกณฑก์ารพัฒนาคณุภาพ รพ.สต.
ตดิดาว ระดับ 5
4. ความแตกตา่งอัตราการใชส้ทิธ ิ(Compliance rate) เมือ่ไป
ใชบ้รกิารผูป่้วยใน (IP) ของผูม้สีทิธใิน 3 ระบบ
5. ระดับความส าเร็จของการจัดท าสทิธปิระโยชน์กลางการดแูล
ปฐมภมูขิองระบบหลักประกันสขุภาพ 3 ระบบ 
6. รอ้ยละของหน่วยบรกิารทีป่ระสบภาวะวกิฤตทางการเงนิ
7. จ านวนนวัตกรรม หรอืเทคโนโลยสีขุภาพทีค่ดิคน้ใหม่หรอืที่
พัฒนาตอ่ยอด
8. รอ้ยละของจังหวัดทีผ่่านเกณฑค์ณุภาพขอ้มลู
9. รอ้ยละของหน่วยบรกิารทีเ่ป็น Smart Hospital (Smart 
tools & Smart Service)
10. จ านวนผูป่้วยรับยาทีร่า้นยา
11. รอ้ยละของเขตสุขภาพมีการพัฒนาระบบบริหารจัดการที่มี
ประสทิธภิาพ
12. ระดับความส าเร็จในการพัฒนากฎหมายและมกีารบังคับใช ้

1. ระดับความส าเร็จของ
เขตสขุภาพทีม่กีาร
บรหิารจัดการระบบการ
ผลติและพัฒนาก าลังคน
ไดต้ามเกณฑ์
2. รอ้ยละของเขตสขุภาพที่
มกีารบรหิารจัดการ
ก าลังคนทีม่ปีระสทิธภิาพ



1. รอ้ยละของผูป่้วยเบาหวาน และความดนัโลหติสงูรายใหมล่ดลง
1.1 รอ้ยละของผูป่้วยเบาหวานรายใหมล่ดลง

1) รอ้ยละของผูป่้วยเบาหวานรายใหมล่ดลง

1.1  ผูป่้วยเบาหวานรายใหม ่หมายถงึ ผูท้ ีไ่ดร้บัการวนิจิฉยัจากแพทยว์า่เป็นเบาหวานคร ัง้แรกในปีงบประมาณปจัจบุนัและไมเ่คยไมไ่ดร้บัการวนิจิฉยั
เป็นผูป่้วยเบาหวาน

1.2  ผูป่้วยเบาหวานรายใหมล่ดลง หมายถงึ จ านวนผูป่้วยเบาหวานรายใหมใ่นปีงบประมาณปจัจบุนัลดลงจากปีงบประมาณทีผ่า่นมา 

1.3  สตูรค านวณ = (B-A/B) x 100

A = จ านวนผูป่้วยในเขตพืน้ทีร่บัผดิชอบ ทีไ่ดร้บัการวนิจิฉยัคร ัง้แรกจากแพทยว์า่เป็นโรคเบาหวาน (E10-E14) ในปีงบประมาณปจัจบุนั

B = จ านวนผูป่้วยในเขตพืน้ทีร่บัผดิชอบ ทีไ่ดร้บัการวนิจิฉยัคร ัง้แรกจากแพทยว์า่เป็นโรคเบาหวาน (E10-E14) ในปีงบประมาณทีผ่า่นมา 

1.4  วธิกีารจดัเก็บขอ้มูล
จากระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสขุ

ค าอธบิาย

3

ตัวชีว้ัดเดมิ น า้หนกั

10

ขอ้มูลพืน้ฐาน

ปีงบประมาณ 2561 2562 2563

ผลการด าเนนิงาน รอ้ยละ 5.52
(350,392 – 331,037) x 100

350,392

รอ้ยละ 5.99
(322,168 – 302,884) x 100        

322,168

รอ้ยละ 7.35
(309,514 – 286,776) x 100

309,514

Growth (%) - 0.47 1.36

แผนระยะยาว (Roadmap) ปี 2563-2567

ปีงบประมาณ 2564 2565 2566 2567 2568

คา่เป้าหมาย 7.78 8.22 8.66 9.10 9.12

ตวัชีว้ดักรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ
ตามมาตรการปรบัปรงุประสทิธภิาพในการปฏบิตัริาชการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

ประโยชนท์ีป่ระชาชนจะไดร้บั

1. ประชาชนกลุม่สงสัยป่วยเบาหวานและ
ความดันโลหติสงูเขา้ถงึบรกิาร โดยไดร้ับ
การตรวจยนืยัน และวนิจิฉัยโรคโดยแพทย์
2. ผูป่้วยรายใหมไ่ดรั้บการดแูลรักษาตาม
แนวทางการรักษาอยา่งถกูตอ้ง เหมาะสม 
และไดร้ับค าแนะน าการปฏบัิตติัวลด
พฤตกิรรมเสีย่งเพือ่ป้องกันภาวะแทรกซอ้น
ทีอ่าจตามมา เชน่ โรคหัวใจขาดเลอืด และ
อัมพฤกษ์อัมพาต เป็นตน้

เป้าหมายข ัน้ตน้ (50) เป้าหมายมาตรฐาน (75) เป้าหมายข ัน้สงู (100)

รอ้ยละ 7.35
(ผลการด าเนนิงานปี 2563)

รอ้ยละ 7.78
(เป้าหมายปี 2564)

รอ้ยละ 8.22
(เป้าหมายปี 2565)

เกณฑก์ารประเมนิ



1. รอ้ยละของผูป่้วยเบาหวาน และความดนัโลหติสงูรายใหมล่ดลง
1.2 รอ้ยละของผูป่้วยความดนัโลหติสงูรายใหมล่ดลง

1) รอ้ยละของผูป่้วยความดนัโลหติสงูรายใหมล่ดลง
1.1  ผูป่้วยความดนัโลหติสงูรายใหม ่หมายถงึ ผูท้ ีไ่ดร้บัการวนิจิฉยัจากแพทยว์า่เป็นความดนัโลหติสงูคร ัง้แรกในปีงบประมาณปจัจุบนั และไมเ่คย

ไมไ่ดร้บัการวนิจิฉยัเป็นผูป่้วยความดนัโลหติสงู
1.2 ผูป่้วยความดนัโลหติสงูรายใหมล่ดลง หมายถงึ จ านวนผูป่้วยความดนัโลหติสงูรายใหมใ่นปีงบประมาณปจัจบุนัลดลงจากปีงบประมาณทีผ่า่นมา
1.3  สตูรค านวณ  =   (B-A/B) x 100

A = จ านวนผูป่้วยในเขตพืน้ทีร่บัผดิชอบ ทีไ่ดร้บัการวนิจิฉยัคร ัง้แรกจากแพทยว์า่ดว้ยโรคความดนัโลหติสงู (I10-I15) ในปีงบประมาณปจัจบุนั
B = จ านวนผูป่้วยในเขตพืน้ทีร่บัผดิชอบ ทีไ่ดร้บัการวนิจิฉยัคร ัง้แรกจากแพทยว์า่ดว้ยโรคความดนัโลหติสงู (I10-I15) ในปีงบประมาณทีผ่า่นมา

1.4 วธิกีารจดัเก็บขอ้มูล  
จากระบบรายงาน HDC กระทรวงสาธารณสขุ

ค าอธบิาย

4

ตัวชีว้ัดเดมิ น า้หนกั

10

ขอ้มูลพืน้ฐาน

ปีงบประมาณ 2561 2562 2563

ผลการ
ด าเนนิงาน

รอ้ยละ 5.84

(814,770–711,368)x100

814,770

รอ้ยละ 8.85

(767,338–644,636)x100

767,338

รอ้ยละ 9.23

(697,368-633,013)x100
697,368

Growth (%) - 3.01 0.38

แผนระยะยาว (Roadmap) ปี 2563-2567

ปีงบประมาณ 2564 2565 2566 2567 2568

คา่เป้าหมาย 9.23 9.98 10.73 11.48 12.23

ตวัชีว้ดักรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ
ตามมาตรการปรบัปรงุประสทิธภิาพในการปฏบิตัริาชการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

ประโยชนท์ีป่ระชาชนจะไดร้บั

เกณฑก์ารประเมนิ

เป้าหมายข ัน้ตน้ (50) เป้าหมายมาตรฐาน (75) เป้าหมายข ัน้สงู (100)

รอ้ยละ 9.23
(ผลการด าเนนิงานปี 2563)

รอ้ยละ 9.98
(เป้าหมายตามแผน ปี 2565)

รอ้ยละ 10.73
(เป้าหมายตามแผน ปี 2566)

1. ประชาชนกลุม่สงสัยป่วยเบาหวานและ
ความดันโลหติสงูเขา้ถงึบรกิาร โดยไดร้ับ
การตรวจยนืยัน และวนิจิฉัยโรคโดยแพทย์
2. ผูป่้วยรายใหมไ่ดร้ับการดแูลรักษาตาม
แนวทางการรักษาอยา่งถกูตอ้ง เหมาะสม 
และไดร้ับค าแนะน าการปฏบัิตติัวลด
พฤตกิรรมเสีย่งเพือ่ป้องกันภาวะแทรกซอ้น
ทีอ่าจตามมา เชน่ โรคหัวใจขาดเลอืด และ
อัมพฤกษ์อัมพาต เป็นตน้



2.1. อตัราผูเ้สยีชวีติจากอบุตัเิหตทุางถนนตอ่ประชากรแสนคน น า้หนกั

10

ขอ้มูลพืน้ฐาน (รอบปีงบประมาณปกต)ิ

ปีงบประมาณ 2560 2561 2562 2563

ผลการ
ด าเนนิงาน

33.11 31.48 31.99 
(20,921/65,406,320)

N/A

ค าอธบิาย

1. อตัราผูเ้สยีชวีติจากอบุตัเิหตทุางถนนตอ่ประชากรแสนคน เป็นตวัชีว้ดัทีบ่รูณาการการท างานรว่มกนัระหวา่งกระทรวงคมนาคม กระทรวงมหาดไทย และกระทรวงสาธารณสขุ
2. ผูเ้สยีชวีติ หมายถงึ ผูท้ีเ่สยีชวีติจากอบุัตเิหตทุางถนน นับตัง้แตเ่กดิเหตถุงึ 30 วันหลังเกดิเหต ุรวมการเสยีชวีติทีจุ่ดเกดิเหต ุระหวา่งน าสง่โรงพยาบาล ทีห่อ้งฉุกเฉิน ระหวา่งสง่ตอ่ (Refer) กรณี Admitted

เสยีชวีติในตกึผูป่้วยภายใน 24 ชม. และเสยีชวีติในตกึผูป่้วยหลงั 24 ชม. จนถงึ 30 วนัหลงัเกดิเหต ุรวมถงึขอกลบัไปตายทีบ่า้น ทัง้นี้ ใหนั้บขอ้มลูรวมทกุกลุม่อายุ โดยใชข้อ้มลูจากการบรูณาการขอ้มลู 3 ฐาน 
(กระทรวงสาธารณสขุ ส านักงานต ารวจแหง่ชาต ิและบรษัิทกลางคุม้ครองผูป้ระสบภัยจากรถ จ ากดั)

3. อบุตัเิหตทุางถนน หมายถงึ การเสยีชวีติจากอบุตัเิหตจุราจรทางบก ไมร่วมทางน ้า และทางอากาศ รหสั ICD10 (V01-V89)
4. วธิกีารด าเนนิงาน : จากการประชมุศนูยอ์ านวยการความปลอดภัยทางถนนเมือ่วนัที ่23 กรกฎาคม 2563 ไดน้ าผลการประชมุระดบัโลกวา่ดว้ยความปลอดภัยทางถนน ครัง้ที ่3  (3rd Global Ministerial

Conference on Road Safety : Achieving Global Goals 2030, Stockholm, 19-20 February 2020 โดยในปฏญิญา Stockholm มกีารก าหนด เป้าหมายในการลดการเสยีชวีติและการบาดเจ็บจากอบุตัเิหต ุ     
ทางถนนลง รอ้ยละ 50 ภายในปี 2573 เพือ่น าไปสูก่ารบรรลวุสิยัทศันส์ูศ่นูย ์(Vision Zero) ภายในปี 2593 จากปฏญิญาสตอกโฮลม์ ศปถ.ไดใ้หค้วามส าคญั มอบหมายใหห้น่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งด าเนนิการ รวมทัง้ 
ใหม้กีารจัดท าแผนแมบ่ทความปลอดภัยทางถนน
- ศปถ. น าเป้าหมายระดบัโลก (12 Global Road Safety Performance Targets) มาเป็นกรอบในการด าเนนิงานดา้นความปลอดภัยทางถนน 
- ศปถ. มอบหมายใหค้ณะอนุกรรมการ 8 ชดุภายใตค้ณะกรรมการศนูยอ์ านวยการความปลอดภัยทางถนน และหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งไปด าเนนิการขับเคลือ่นการด าเนนิงานตามเป้าหมาย (target) ทีเ่กีย่วขอ้ง 

พรอ้มก าหนดตวัชีว้ดั(Indicator) 
- ศปถ. มอบหมายใหค้ณะอนกุรรมการดา้นการบรหิารจัดการและการตดิตามประเมนิผล (คณะอนุชดุที ่6) ท าการตดิตามการด าเนนิงาน รวมทัง้ประเมนิผลการด าเนนิงานในภาพรวม และใหร้ายงานความคบืหนา้ตอ่

ศนูยอ์ านวยการความปลอดภัยทางถนนเป็นรายไตรมาส
5. สตูรการค านวณ : การประเมนิ (12 เดอืน)                        

=  จ านวนผูเ้สยีชวีติจากอบุตัเิหตทุางถนน (ต ัง้แต ่1 ก.ค. 63 – 30 ม.ิย.64)  x 100,000
จ านวนประชากรกลางปี พ.ศ. 2563

6. วธิกีารจดัเก็บขอ้มลู  : กองป้องกนัการบาดเจ็บ ในฐานะคณะอนุกรรมการชดุที ่6 ท าหนา้ทีร่วบรวมขอ้มลูทีบ่รูณาการจาก 3 ฐาน ทีม่แีหลง่ขอ้มลูมาจาก 3 หน่วยงาน ประกอบดว้ย                                                               
6.1) กระทรวงสาธารณสขุ จากขอ้มลูมรณบตัรและหนังสอืรับรองการตาย ของกองยทุธศาสตรแ์ละแผนงาน ส านักงานปลดักระทรวงสาธารณสขุ  
6.2) ส านักงานต ารวจแหง่ชาต ิจากขอ้มลูในระบบ Crime
6.3) บรษัิทกลางคุม้ครองผูป้ระสบภัยจากรถ จ ากดั จากขอ้มลู e-claim

โดยแตล่ะหน่วยงานจะจัดสง่ขอ้มลูเขา้ระบบบรูณาการขอ้มลู ทกุ 3 เดอืน ซึง่ขอ้มลูทีส่ง่เขา้ระบบในแตล่ะรอบจะท าการ update ขอ้มลูทีผ่า่นมา ตัง้แตเ่ดอืนมกราคม จนถงึปัจจบุนั ระบบจะท าการประมวลผล 
และตดัขอ้มลูทีซ่ า้ซอ้นออก สามารถเขา้ไปดรูายงานเป็นรายจังหวดัไดใ้น website : http://dip.ddc.moph.go.th 

หมายเหต ุ: ขอ้มลูจากการบรูณาการ 3 ฐาน สามารถรายงานไดห้ลงัสิน้สดุแตล่ะไตรมาสลา่ชา้ออกไปประมาณ 2 เดอืน เนือ่งจากตอ้งใชเ้วลาในการรวบรวม และ verify ขอ้มลู 

ตวัชีว้ดักรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ
ตามมาตรการปรบัปรงุประสทิธภิาพในการปฏบิตัริาชการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

ตัวชีว้ัดเดมิ

ขอ้มูลพืน้ฐานปรบัใหม ่(ต ัง้แต ่1 ก.ค. – 30 ม.ิย.) 

ปีงบประมาณ 2559 2560 2561 2562 2563

ผลการ
ด าเนนิงาน

32.67 33.25 31.74 30.57 27.14

แผนระยะยาว (Roadmap) ปี 2564-2568

คา่ baseline median 5 ปี 
( 1 ก.ค. 57-30 ม.ิย.62))

2564 2565 2566 2567 2568

31.18 29.62 28.06 26.50 24.94 23.38

เกณฑก์ารประเมนิ

เป้าหมายข ัน้ตน้ (50) เป้าหมายมาตรฐาน (75) เป้าหมายข ัน้สงู (100)

< 31.18

ตอ่ประชากรแสนคน 

< 30.24

ตอ่ประชากรแสนคน 

< 29.62

ตอ่ประชากรแสนคน 

(เป้าหมายตามแผนปี 64)
ประโยชนท์ีป่ระชาชนจะไดร้บั

1. ประชาชนไดร้ับการป้องกนัและลดอตัราการตาย บาดเจ็บ และพกิารอบุตัเิหตทุางถนน เพือ่
การมคีณุภาพชวีติในการเดนิทางทีป่ลอดภยัมากยิง่ขึน้
2. ประชาชนเขา้ถงึการบรกิารหอ้งฉุกเฉนิ การสง่ตอ่ทีม่คีวามสะดวก รวดเร็ว มปีระสทิธภิาพ 5



1. นยิาม :
1.1) การด าเนนิงานป้องกนัการบาดเจ็บจากอบุตัเิหตทุางถนนในระดบัอ าเภอ (District Road Traffic Injury : D-RTI) หมายถงึ การด าเนนิงานป้องกนัการบาดเจ็บจากอบุตัเิหตทุางถนนในระดับอ าเภอ โดย

เกดิจากรว่มกนัเลอืกประเด็นปัญหาของอ าเภอ ผา่นกลไกคณะกรรมการพฒันาคณุภาพชวีติระดบัอ าเภอ (พชอ.) เชือ่มโยงกบัศนูยป์ฏบิัตกิารความปลอดภัยทางถนนระดับอ าเภอ (ศปถ.อ าเภอ) ศนูยป์ฏบิัตกิารความ
ปลอดภัยทางถนนระดบัทอ้งถิน่ (ศปถ.อปท.) ด าเนนิงานรว่มกบัภาคเีครอืขา่ย โดยมกีารวเิคราะหข์อ้มลูและประเด็นปัญหา เพือ่ไปสูม่าตรการป้องกนั พรอ้มทัง้มกีารตดิตามประเมนิผล

1.2) อ าเภอเสีย่งประกอบดว้ย อ าเภอเสีย่งสงูมาก (สแีดง) หมายถงึ กลุม่อ าเภอทีม่จี านวนผูเ้สยีชวีติและผูบ้าดเจ็บอยูใ่นกลุม่รอ้ยละ 25 อันดับแรกของอ าเภอทัง้หมด และอ าเภอเสีย่งสงู (สสีม้) หมายถงึ 
กลุม่อ าเภอทีม่จี านวนผูเ้สยีชวีติหรอืผูบ้าดเจ็บอยา่งใดอยา่งหนึง่อยูใ่นกลุม่รอ้ยละ 25 อนัดบัแรกของอ าเภอทัง้หมด  
แหลง่ขอ้มลู: การเสยีชวีติจากมรณบตัรและขอ้มลูการบาดเจ็บจากระบบรายงานแฟ้มสขุภาพ (43 แฟ้ม) ปี 2558-2560
หมายเหต:ุ เพือ่ความตอ่เนือ่งในการท างานยังใชอ้ าเภอเสีย่งเดมิของปีทีผ่า่นมา รวมทัง้สิน้ 283 อ าเภอ
2. รายละเอยีดของกจิกรรมหรอืการด าเนนิงาน /ขอบเขตการประเมนิ : กรอบการด าเนนิงาน D-RTI : มกีรอบกจิกรรมด าเนนิงาน
9 กจิกรรม โดยมเีกณฑก์ารด าเนนิงานระดับดมีาก (Excellent) และดเียีย่ม (Advanced) รายละเอยีดตามหนังสอื “แนวทางการด าเนินงานป้องกันการบาดเจ็บจากอบุัตเิหตุทางถนนในระดับอ าเภอ D-RTI+Plus” 
สามารถ Download ไดท้ีเ่ว็บไซดก์องป้องกนัการบาดเจ็บ https://ddc.moph.go.th/dip
3. ข ัน้ตอนการด าเนนิงาน : ม ี5 ขัน้ตอน ดงันี ้     

3.1) ชีแ้จงถา่ยทอดนโยบาย/ตวัชีว้ดั/เป้าหมาย/พฒันาศกัยภาพ/จัดอบรม/กจิกรรมแลกเปลีย่นเรยีนรู ้การด าเนนิงานแกห่น่วยงานในพืน้ทีร่ะดบัเขต รว่มกบัภาคี
3.2) รอ้ยละ 70 ของอ าเภอเสีย่งสงูมากและเสีย่งสงูด าเนนิการป้องกนัการบาดเจ็บจากอบุตัเิหตทุางถนน (D-RTI) (200 อ าเภอ)
3.3) รอ้ยละ 70 ของอ าเภออ าเภอเสีย่งสงูมากและเสีย่งสงูด าเนนิโครงการต าบลขบัขีป่ลอดภัย (RTI team) อยา่งนอ้ย 3 ต าบล/อ าเภอ  (200 อ าเภอ) หรอืรวมแลว้ไมน่อ้ยกวา่ 600 ต าบล
3.4) รอ้ยละ 70 ของอ าเภอเสีย่งสงูมากและเสีย่งสงูทีด่ าเนนิการ D-RTI ผา่นเกณฑก์ารประเมนิระดบัดมีาก (Excellent)  (140 อ าเภอ)
3.5) อ าเภอเสีย่งสงูมากและเสีย่งสงูทีด่ าเนนิการ D-RTI มจี านวนผูบ้าดเจ็บรวมกบัผูเ้สยีชวีติจากอบุตัเิหตทุางถนนลดลง (จ านวน 100 อ าเภอ)

4. วธิกีารเก็บขอ้มลู/แหลง่ทีม่าของขอ้มลู :
4.1) วธิกีารเก็บขอ้มลู : นับจ านวนอ าเภอเสีย่งทีม่ผีูบ้าดเจ็บ และผูเ้สยีชวีติจากอบุตัเิหตทุางถนนลดลง จากระบบรายงาน e-claim ของขอ้มลูอบุตัเิหต ุบรษัิทกลางคุม้ครองผูป้ระสบภัยจากรถ จ ากดั
4.2) แหลง่ทีม่าของขอ้มลู : ขอ้มลูบรษัิทกลางคุม้ครองผูป้ระสบภัยจากรถ จ ากดั

ตวัชีว้ดักรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ
ตามมาตรการปรบัปรงุประสทิธภิาพในการปฏบิตัริาชการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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2.2 จ านวนอ าเภอเสีย่งสงูมากและเสีย่งสงูทีด่ าเนนิการ D-RTI มจี านวนผูบ้าดเจ็บรวมกบั
ผูเ้สยีชวีติจากอบุตัเิหตทุางถนนลดลง 

น า้หนกั

15

ตัวชีว้ัดใหม่

แผนระยะยาว / Roadmap (2564-2568) 

ปีงบประมาณ 2564 2565 2566 2567 2568

คา่เป้าหมาย 100 110 120 130 140

ขอ้มูลพืน้ฐาน

ปีงบประมาณ 2560 2561 2562 2563

ผลการ
ด าเนนิงาน

32 72 64
เลือ่นการประเมนิเชงิคณุภาพ 
เนือ่งจากตดิปัญหา COVID

เงือ่นไข : ในการปะเมนิผลใชฐ้านขอ้มลูบรษัิทกลางคุม้ครองผูป้ระสบภัยจากรถ จ ากดั ซึง่เป็นฐานขอ้มลูทีม่คีวาม
รวดเร็วมนัตอ่รอบการประเมนิ    แตอ่าจจะไมค่รอบคลมุปัญหาไดท้ัง้หมด

ประโยชนท์ีป่ระชาชนจะไดร้บั

- ลดการเสยีชวีติและการบาดเจ็บจากอบุตัเิหตทุางถนนเพือ่คณุภาพชวีติทีด่ขีองประชาชน

หมายเหตุ : อ าเภอเสี่ยงสูงมากและเสีย่งสูงจ านวน 283
อ าเภอ  - เป้าหมายขัน้สงู ค านวณจาก 1 ใน 3 ของอ าเภอ
เสี่ยงสูงมากและเสี่ยงสูงที่ด าเนินการ D-RTI มีจ านวน
ผูบ้าดเจ็บรวมกบัผูเ้สยีชวีติจากอบุัตเิหตทุางถนนลดลง (แลว้
ปัดเลขใหเ้ป็นจ านวนเต็ม) = 283/3  = 95  
- เป้าหมายมาตรฐาน ค านวณจาก เป้าหมายขั ้นตน้     
+(เป้าหมายขัน้สงู – เป้าหมายขัน้ตน้)/2

= 50 + (100-50)/2   = 75
- เป้าหมายขัน้ตน้ ค านวณจาก เป้าหมายขัน้สงู/2

= 100/2 = 50 

เกณฑก์ารประเมนิ

เป้าหมายข ัน้ตน้ (50) เป้าหมายมาตรฐาน (75) เป้าหมายข ัน้สงู (100)

> 75 อ าเภอ > 100 อ าเภอ

(เป้าหมายตามแผน ปี 2564)

> 110 อ าเภอ

(เป้าหมายตามแผน ปี 2565)

https://ddc.moph.go.th/dip


1. นยิาม : 1.1) ศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิ (Emergency Operations Center, EOC)) หมายถงึ สถานทีท่ีใ่ชใ้นการปฏบิัตงิานร่วมกันของกลุม่ภารกจิตา่งๆ ภายใต ้
ระบบบญัชาการเหตกุารณ์ เพือ่สนับสนุนการบรหิารสัง่การ ประสานงาน แลกเปลีย่นขอ้มูล และทรัพยากรใหเ้กดิขึน้อย่างสะดวกรวดเร็วในภาวะฉุกเฉนิ ในทีน่ี้นอกเหนือจากจะ
หมายถงึหอ้งท างานและอปุกรณ์ทีใ่ชใ้นการท างานแลว้ ยังหมายรวมถงึระบบงาน และบคุลากรทีร่่วมปฏบิตังิานในการตอบโตภ้าวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุดว้ย

1.2) แบบประเมนิ EOC Assessment Tool หมายถงึ แบบเก็บขอ้มูลพืน้ฐานเพือ่การวางแผนการพัฒนาศนูยป์ฏบิัตกิารภาวะฉุกเฉนิทีแ่ปลและปรับปรุงจากแบบประเมนิ 
EOC ซึง่จัดท าโดยกลุม่ประเทศพันธมติรวาระความมั่นคงดา้นสาธารณสขุโลก (GHSA) ประกอบดว้ย 10 หมวด 74 ตวัชีว้ดั 
2. วธิดี าเนนิการ (How to) ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2564

2.1) แตง่ตัง้คณะท างานประเมนิผล
2.2) ทบทวน และปรับปรุงเครือ่งมอืประเมนิ โดยใช ้EOC Assessment Tool ทีถ่กูพัฒนาโดยกลุม่ประเทศพันธมติรวาระความมั่นคงดา้นสาธารณสขุโลก
2.3) ชีแ้จง และท าความท าความเขา้ใจกบัคณะผูป้ระเมนิ และผูรั้บการประเมนิ 
2.4) ประเมนิมาตรฐานของศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิ โดยใชแ้บบประเมนิ EOC Assessment Tool
2.5) รวบรวมผลการประเมนิ วเิคราะหแ์ละสรุปผลการประเมนิพรอ้มทัง้จัดท าขอ้เสนอแนะเชงินโยบายในการพัฒนาศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิ
2.6) น าเสนอผูบ้รหิารเพือ่รับทราบ

3. การผา่นสมรรถนะของศนูยฯ์ : ศนูยป์ฏบิตักิารทีม่จี านวนตวัชีว้ดัทีผ่่านเกณฑร์ะดบั 4 (สเีขยีว) รอ้ยละ 65 (48 ตวัชีว้ดัจากจ านวนตวัชีว้ดัทัง้หมด 74 ตวัชีว้ดั)
4. เอกสารหลกัฐานประกอบการประเมนิผล : ผลการประเมนิ EOC Assessment Tool 

ค าอธบิาย

ตวัชีว้ดักรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ
ตามมาตรการปรบัปรงุประสทิธภิาพในการปฏบิตัริาชการ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2564
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3. จ านวนศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิผา่นเกณฑท์ีก่ าหนด ตัวชีว้ัดใหม ่
น า้หนกั

25

แผนระยะยาว (Roadmap) ปี 2563-2567

ปีงบประมาณ 2564 2565 2566 2567

คา่เป้าหมาย 
รอ้ยละสมรรถนะ
ทีผ่า่นเกณฑ์

65 70 80 90

ประโยชนท์ีป่ระชาชนจะไดร้บั

- ประชาชนชาวไทยจะไดร้ับความปลอดภัย ใน
ชวีติ สวัสดภิาพ และความเป็นอยู่ หากประเทศมี
ระบบงานความมั่นคงดา้นสุขภาพและระบบจัดการ
ภาวะฉุกเฉินทางสุขภาพทีค่รบวงจร สามารถตอบ
โตภ้าวะฉุกเฉินไดทุ้กภัยอย่างรวดเร็ว เป็นระบบ มี
ความเป็นเอกภาพมปีระสทิธภิาพ ดว้ยความรว่มมอื
จากทกุภาคสว่นแบบบรูณาการและย่ังยนื

กจิกรรมปฏริปูที ่1 การปฏริปูการจัดการ
ภาวะฉุกเฉนิดา้นสาธารณสขุ รวมถงึโรค
ระบาดระดับชาตแิละโรคอบัุตใิหม ่เพือ่
ความมั่นคงแหง่ชาตดิา้นสขุภาพ

เกณฑก์ารประเมนิ

เป้าหมายข ัน้ตน้ (50) เป้าหมายมาตรฐาน (75) เป้าหมายข ัน้สงู (100)

12 13 14



ค าอธบิายเพิม่เตมิ

ตวัชีว้ดักรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ
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3. จ านวนศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิผา่นเกณฑท์ีก่ าหนด (ตอ่) ตัวชีว้ัดใหม ่
น า้หนกั

25

• เครือ่งมอืประเมนิ โดยใช ้EOC Assessment Too คอื แบบเก็บขอ้มลูพืน้ฐาน เพือ่การวางพัฒนาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุและศนูย์
ปฏบิัตกิารภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุ ส าหรับหน่วยงานสาธารณสขุระดับจังหวดั และระดับเขต (EOC Assessment Tool) จัดกลุม่ไดเ้ป็น 10 หมวด 74 ตัวชีว้ดั ประกอบดว้ย

หมวดที ่1 บรบิท จ านวน 4 ตวัชีว้ดั
หน่วยงานมกีารด าเนนิงานขับเคลือ่นระบบจัดการภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุและศนูยป์ฏบิัตกิารภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุไดรั้บการสนับสนุนจากผูบ้รหิารระดับสงูเป็นอยา่งดมีกีารวเิคราะหแ์ละ

จัดล าดับความส าคัญของโรค ความเสีย่ง และมกีารก าหนดพันธกจิและขอบเขต การปฏบิัตงิานของEOC อยา่งชดัเจน และมกีารทบทวน/การจัดท าแผนจัดการภาวะฉุกเฉนิ ระดับจังหวดัตามภัยและความ
เสีย่งทีม่คีวามส าคัญ

หมวดที ่2 ศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิ จ านวน 26 ตวัชีว้ดั
หน่วยงานมหีอ้งส าหรับศนูยป์ฏบิัตกิารภาวะฉุกเฉนิชดัเจน รวมทัง้มกีารก าหนดพืน้ทีห่รอื สถานทีส่ าหรับศนูยป์ฏบิัตกิารส ารองไวแ้ลว้ อยา่งไรก็ดศีนูยป์ฏบิัตกิารภาวะฉุกเฉนิยังจ าเป็นตอ้งมอีปุกรณ์

และแผนงานทีจ่ าเป็นบางประการ เชน่ computer workstation อยา่งเพยีงพอ มแีผนการ อพยพบคุลากรทีช่ดัเจน มอีปุกรณ์และเวชภัณฑเ์พือ่การปฐมพยาบาลทีเ่พยีงพอพรอ้มส าหรับการบาดเจ็บ ทีเ่กดิ
ในสถานที ่อปุกรณ์ตดิตอ่สือ่สาร และอปุกรณ์สนับสนุนตา่งๆ ทีส่ าคัญส าหรับการปฏบิัตงิาน อยา่งเพยีงพอ

หมวดที ่3 กรอบโครงสรา้งการท างาน จ านวน 9 ตวัชีว้ดั
หน่วยงานมกีารด าเนนิการขับเคลือ่นการท างานดา้นการจัดการภาวะฉุกเฉนิอยา่งเขม้ขน้ และจัดท าเอกสาร/คูม่อืการปฏบิัตงิาน แตย่ังมคีวามจ าเป็นตอ้งจัดท าเอกสารและคู่มอืการท างานส าคัญๆ 

ตามระบบการจัดการภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุ เชน่ คูม่อืการท างานของ EOC หรอืเอกสารวางแผน/การปฏบิัตงิานทีม่รีายละเอยีดดา้นตา่งๆ อยา่งครบถว้น เอกสารก าหนดความรับผดิชอบของ
หน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งกระบวนการจัดท ารายงาน การบรหิารจัดการกลไกการรายงานรว่มกบัหน่วยงาน ในระดับทีส่งูขึน้ แผนงาน หรอืstandard operating procedure (SOPs) ทีร่ะบวุธิกีารและขัน้ตอน การ
ประสานงานกจิกรรมตอบโตภ้าวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุกบัหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งในยามทีเ่กดิ ภาวะฉุกเฉนิทางสาธารณสขุ แผนงานทีม่ขีอ้มลูหอ้งปฏบิัตกิาร ขอ้มลูเพือ่การตดิตอ่และขอ้มลูเพือ่ การตอบ
โตภ้าวะฉุกเฉนิอยา่งครบถว้น เป็นตน้

หมวดที ่4 ระบบขอ้มูล จ านวน 5 ตวัชีว้ดั
หน่วยงานมรีะบบเฝ้าระวงัทีค่อยตดิตามประเมนิความเสีย่งของภัยตา่งๆ เป็นอยา่งดมีกีลไกในการก าหนด เผยแพรน่ยิามผูป่้วย วธิกีารจัดการและการดแูลรักษาผูป่้วย วธิกีารป้องกนัและควบคมุ

การตดิเชือ้ในโรงพยาบาล มผีูป้ระสานงานการเฝ้าระวงัและการรายงานโรค
หมวดที ่5 Critical Information จ านวน 8 ตวัชีว้ดั

หน่วยงานมรีะบบขอ้มลูส าหรับการปฏบิัตงิานในภาวะฉุกเฉนิ มกีารพัฒนาบคุลากร SOPs เพือ่ใหร้ะบบการจัดการภาวะฉุกเฉนิสามารถจัดเก็บ สง่ตอ่ วเิคราะหแ์ละแปลผลขอ้มลูในสถานการณ์
ฉุกเฉนิไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ มกีารระบ ุEssential Elements of Information (EEIs) ส าหรับการพัฒนาการปฏบิัตงิานทั่วไปส าหรับภัยอนัตรายและความเสีย่งที ่การน าเสนอภาพหรอืสภาวะของ
ปฏบิัตกิารไดท้ันตอ่เหตกุารณ์การน าเสนอขอ้มลูเกีย่วกบัสถานพยาบาล การระบตุ าแหน่งและสถานะของการปฏบิัตงิานของทมีปฏบิัตกิาร 

หมวดที ่6 Incident management and response จ านวน 9 ตวัชีว้ดั
หน่วยงานมกีารจัดท าเอกสารอธบิายระบบบัญชาการเหตกุารณ์ทีไ่ดรั้บความเห็นชอบจากผูเ้กีย่วขอ้งอยา่งชดัเจน มกีารก าหนดตัวเจา้หนา้ทีท่ีจ่ะปฏบิัตหินา้ทีใ่นโครงของระบบบัญชาการ 

เหตกุารณ์ในต าแหน่งงานส าคัญๆ บางต าแหน่งไวล้ว่งหนา้ใหส้ามารถปฏบิัตงิานไดอ้ยา่งตอ่เนือ่งตามความจ าเป็น ทัง้นี ้หน่วยงานตอ้งมกีารพัฒนาทักษะของเจา้หนา้ทีท่ีจ่ะมาปฏบิัตหินา้ทีใ่นระบบ ICS 
อยา่งตอ่เนือ่ง ตอ้งจัดระบบการตดิตามการใชท้รัพยากรในการปฏบิัตงิาน ของทมีปฏบิัตกิารและตอ้งจัดท าเอกสารอธบิายขัน้ตอนการ deactivation และการ demobilization 

หมวดที ่7 การสือ่สารความเสีย่ง (Risk Communication) และการเตอืนภยั จ านวน 4 ตวัชีว้ดั
มกีารพัฒนาการสือ่สารความเสีย่งและการเตอืนภัย ทัง้ดา้นการสือ่สารความเสีย่งไปยังประชากรทั่วไป การเฝ้าระวงัและตอบโตข้า่วลอือยา่งเหมาะสม การจัดท า Message templates ส าหรับ

สาธารณภัยทีส่ าคัญของพืน้ที
หมวดที ่8 การสือ่สารภายใน จ านวน 2 ตวัชีว้ดั

หน่วยงานมกีารพัฒนาแผนของระบบการสือ่สาร ซึง่ประกอบดว้ยรายการคลืน่ความถีว่ธิกีารตดิตอ่สือ่สารสถานทีต่ัง้วสัดอุปุกรณ์สือ่สารขัน้ตอนการ ตดิตัง้อปุกรณ์และบทบาท/ความรับผดิชอบ
ของบคุลากรสือ่สารทีม่อียู ่โดยแผนดังกลา่วจ าเป็นตอ้งมกีารปรับปรงุขอ้มลูอยา่งสม่ าเสมอเพือ่ใหไ้ดข้อ้มลูทีถ่กูตอ้งและเป็นปัจจบุันทีส่ดุ นอกจากนีย้ังมคีวาม จ าเป็นตอ้งพัฒนาทักษะเจา้หนา้ที่
ผูรั้บผดิชอบงานดังกลา่วดว้ย

หมวดที ่9 Coordination and logistical support of field operations จ านวน 3 ตวัชีว้ดั
มกีารพัฒนาสมรรถนะของหน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้งกบัดา้นการสนับสนุน จัดเก็บ จัดสง่ ใหค้ าแนะน าในการใชP้PE เวชภัณฑแ์ละอปุกรณ์ป้องกนัตัวอืน่ๆ ส าหรับผูป้ฏบิัตงิานภาคสนาม รวมถงึการ

พัฒนาสมรรถนะในภารกจิ decontamination ดว้ย
หมวดที ่10 Training, Exercise and Evaluation จ านวน 4 ตวัชีว้ดั

หน่วยงานมกีารพัฒนาระบบการฝึกอบรมและการฝึกปฏบิัต(ิexercise) โดยอาศัยระบบ การจัดการภาวะฉุกเฉนิ และโครงสรา้งระบบบัญชาการเหตกุารณ์ทีไ่ดต้กลงไวแ้ลว้ขึน้มาใหม ่และใหม้กีาร
ฝึกอบรมและฝึกปฏบิัตติามโปรแกรมการฝึกอบรมและการฝึกปฏบิตัอิยา่งเขม้ขน้และจรงิจัง
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3. จ านวนศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉุกเฉนิผา่นเกณฑท์ีก่ าหนด (ตอ่) ตัวชีว้ัดใหม ่
น า้หนกั

25

• เครือ่งมอืประเมนิ โดยใช ้EOC Assessment Too : การประเมนิผลการผา่นการประเมนิ ตอ้งมจี านวนตวัชีว้ดัทีผ่า่นเกณฑร์ะดบั 4 (สเีขยีว) รอ้ยละ 80 (60 ตวัชีว้ดัจาก
จ านวนตวัชีว้ดัท ัง้หมด 74 ตวัชีว้ดั)

ตวัอยา่งแบบประเมนิ 



e-Service หมายถงึ การใหบ้รกิารขอ้มูลและการท าธุรกรรมของภาครัฐผ่านเครือข่ายอนิเตอร์เน็ต เพือ่ช่วยอ านวยความสะดวกใหแ้ก ่        
ผูข้อรับบรกิาร โดยเกณฑใ์นการพจิารณาวา่ระบบสารสนเทศของหน่วยงานจัดวา่เป็นระบบบรกิารอเิล็กทรอนกิส ์ตอ้งเป็นการใหบ้รกิารกับ
กลุม่เป้าหมายทีเ่ป็นบคุคลภายนอก โดยกลุม่เป้าหมายดังกลา่วอาจเป็นไดทั้ง้ประชาชน หน่วยราชการ ภาคธรุกจิ และองคก์ร รวมถงึระบบดังกลา่ว
มกีารใหข้อ้มลู สนับสนุน หรอืใหบ้รกิารทีส่อดคลอ้งกับภารกจิของหน่วยงาน 

การใหบ้รกิารในรูปแบบอเิล็กทรอนกิส ์(e-Service) เป็นการด าเนนิการเพือ่ยกระดับงานบรกิารของสว่นราชการไปสูก่ารใหบ้รกิาร
แบบออนไลน ์เพือ่ลดภาระการเดนิทางมาตดิตอ่ราชการของประชาชน 

การเลอืกงานบรกิารของหนว่ยงาน มแีนวทางในการคัดเลอืกงานบรกิาร ดังนี้
- เป็นงานบรกิารทีย่ังไมม่รีะบบออนไลน ์
- เป็นงานบรกิารหลักของหน่วยงาน
- เป็นงานบรกิารทีจ่บในหน่วยงาน (Stand alone)
- เป็นงานบรกิารทีต่อ้งมกีารเชือ่มขอ้มลูหรอืมธีรุกรรมกับหน่วยงานอืน่ 
- เป็นงานบรกิารทีม่จี านวนผูใ้ชบ้รกิารมากเป็นล าดับตน้ ๆ ของงานบรกิารทัง้หมดของหน่วยงาน
- เป็นงานบรกิารทีไ่มม่ขีอ้จ ากัดทางกฎหมาย

เป้าหมายการยกระดบังานบรกิาร 3 ระดบั ไดแ้ก่

1) ระดบั 1 (Level 1 : L1) 
งานบรกิารทีย่ืน่ค าขอและเอกสารทีเ่กีย่วขอ้งผา่นระบบอเิล็กทรอนกิสไ์ด ้

2) ระดบั 2 (Level 2 : L2)  
งานบรกิารทีย่ืน่ค าขอและช าระคา่ธรรมเนียมผา่นทางระบบอเิล็กทรอนกิส ์หรอืชอ่งทางอืน่ ๆ และมกีารออกใบเสร็จรับเงนิทางระบบ

อเิล็กทรอนกิสไ์ด ้

3) ระดบั 3 (Level 3 : L3) 
งานบรกิารทีย่ืน่ค าขอ ช าระคา่ธรรมเนยีม และออกใบอนุมัต/ิใบอนุญาต/เอกสารทางราชการไดท้างอเิล็กทรอนกิสห์รอืการอนุมัติ

ผา่นชอ่งทางอเิล็กทรอนกิส์
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4.1 ระบบค าขอใบรบัรองแหลง่ผลติ แหลง่ก าเนดิอาหารปลอดโรค (Pink From)
น า้หนกั
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ตัวชีว้ัดใหม่
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4.1 ระบบค าขอใบรบัรองแหลง่ผลติ แหลง่ก าเนดิอาหารปลอดโรค (Pink From)

เกณฑก์ารประเมนิ

หลกัเกณฑ์
เป้าหมายข ัน้ตน้

(50)

เป้าหมายมาตรฐาน

(75)

เป้าหมายข ัน้สงู

(100)

ระดับ 2 (Level 2)
การช าระคา่ธรรมเนยีม

ยืน่ช าระ ณ ส านักงาน ผ่านเครื่องรูดบัตร
อเิล็กทรอนกิส ์(EDC) ของธนาคารกรงุไทย
(ประชาชนไมต่อ้งน าเงนิสดไปจา่ย)

- ยื่นช า ร ะผ่านระบบออนไลน์ของ
หน่วยงาน และออกใบเสร็จรับเงิน
อเิล็กทรอนกิสไ์ด ้

เนื่องจากกองโรคตดิต่อท่ัวไปไดรั้บความร่วมมอืในการพัฒนาระบบร่วมกับธนาคารทหารไทยไดเ้ป็นอย่างดแีละต่อเนื่องและไดท้ าบันทกึ
ขอ้ตกลงการใหบ้รกิารรับช าระเงนิคา่ธรรมเนยีมใบรับรองแหลง่ผลติแหลง่ก าเนดิอาหารปลอดโรคทางอเิล็กทรอนกิสร์ะหวา่งกรมควบคมุโรคกับ
ธนาคารทหารไทย จ ากัด (มหาชน) เป็นทีเ่รยีบรอ้ยแลว้ 

หมายเหต ุ:

ประโยชนท์ีป่ระชาชนจะไดร้บั

- เพือ่อ านวยความสะดวกแก่ผูป้ระกอบการส่งออกสนิคา้ประเภทอาหารไปต่างประเทศ โดยลดขัน้ตอนและระยะเวลาในการขอรับใบรับรอง     
การช าระเงนิคา่ธรรมเนยีม และเพิม่ประสทิธภิาพการบรกิารทางอเิล็กทรอนกิสใ์นการออกใบรับรองแหลง่ผลติแหลง่ก าเนดิอาหารปลอดโรคของ
กรมควบคมุโรค

น า้หนกั

15

ตัวชีว้ัดใหม่



เกณฑก์ารประเมนิจะพจิารณาจากความสามารถในการพัฒนาการด าเนนิงานเพือ่ยกระดับผลการประเมนิสถานะการเป็นระบบราชการ 4.0 
(PMQA 4.0) โดย มเีป้าหมายใหส้ว่นราชการมคีะแนนผลการประเมนิในขัน้ตอนที ่1 ปีงบประมาณ พ.ศ. 2564 ดขีึน้จากผลคะแนนในขัน้ตอนที ่1
ปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 โดยจัดกลุม่สว่นราชการตามคะแนนผลการประเมนิปี 2563 และก าหนดเกณฑก์ารประเมนิ (เป้าหมายการเพิม่คะแนน
ผลการประเมนิ) ใหส้อดคลอ้งกับแต่ละกลุ่ม โดยกรมควบคุมโรค มีคะแนนจากผูต้รวจประเมนิรอบที่ 1 เท่ากับ 409 คะแนน จัดอยู่ในกลุ่มที่ 4      
(400 คะแนนขึน้ไป)

ข ัน้ตอนการประเมนิสถานะของหนว่ยงานภาครฐัในการเป็นระบบราชการ 4.0 (ปี 2564)

ข ัน้ตอนที ่1 การตรวจพจิารณาจากเอกสารการสมัครเบือ้งตน้ 

(หากได ้400 คะแนนขึน้ไป จะผา่นไปประเมนิในขัน้ตอนที ่2)

ข ัน้ตอนที ่2 การตรวจเอกสารรายงานผลการด าเนนิการพัฒนาองคก์ารสูร่ะบบราชการ 4.0 (Application Report) 

(หากได ้400 คะแนน จะผา่นไปประเมนิในขัน้ตอนที ่3)

ข ัน้ตอนที ่3 การตรวจประเมนิในพืน้ทีป่ฏบิัตงิาน เพือ่ยนืยันผลการตรวจ Application Report

ค าอธบิาย
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ขอ้มลูพืน้ฐาน

ปีงบประมาณ 2559 2560 2561 2562 2563
หมายเหตุ

ผลการด าเนนิงาน - - 370 474 409.64

4.2 การประเมนิสถานะของหนว่ยงานในการเป็นระบบราชการ 4.0
(PMQA 4.0)

• เพือ่ประเมนิความสามารถในการบรหิารจัดการภายในหน่วยงานและความพยายามของสว่นราชการในการขบัเคลือ่นงานให ้

บรรลเุป้าหมายอยา่งยั่งยนื 

• พจิารณาจาก ผลการประเมนิสถานะการเป็นระบบราชการ 4.0 (PMQA 4.0)

หมายเหต ุ: ใชผ้ลการประเมนิจากผูต้รวจประเมนิ รอบที ่1

น า้หนกั
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ตัวชีว้ัดใหม่
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13

เกณฑก์ารประเมนิ (กลุม่ที ่3)

เป้าหมายข ัน้ตน้
(50)

เป้าหมายมาตรฐาน
(75)

เป้าหมายข ัน้สงู
(100)

370 คะแนน 409.64 คะแนน 417.83 คะแนน

ประโยชนท์ีป่ระชาชนจะไดร้บั

ประชาชนไดรั้บบรกิารทีม่ปีระสทิธจิากหน่วยงานทีใ่ชก้รอบการพัฒนาการพัฒนาระบบราชการ 4.0

แผนระยะยาว (Roadmap) ปี 2564-2568

ปีงบประมาณ 2564 2565 2566 2567 2568

คา่เป้าหมาย 417 425 433 441 449

4.2 การประเมนิสถานะของหนว่ยงานในการเป็นระบบราชการ 4.0
(PMQA 4.0)
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พัฒนาระบบราชการ เพือ่ชวีติทีด่ขีึน้ของประชาชน
GOOD  GOVERNANCE  FOR  BETTER  LIFE


