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นางสาวธัญญาภรณ อีเวิส   หัวหนากลุมโรคไมติดตอ 

นายทนุบูรณ กองจินดา   หัวหนากลุมโรคติดตอ 

นางนงลักษณ ทองโต   หัวหนากลุมสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 
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คำนำ 

รายงานประจำป 2566 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที ่ 4 จังหวัดสระบุรี จัดทำขึ ้นเพื ่อสื ่อสาร 

ผลการดำเนินงานของหนวยงาน แกหนวยงานภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคีเครือขายที่เกี่ยวของ และประชาชน  

ใหรับทราบบทบาทหนาที่และภารกิจในการพัฒนาองคความรู  มาตรฐานหลักเกณฑถายทอดองคความรู 

เทคโนโลยี และเผยแพรขอมูลขาวสารดานการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพใหแกหนวยงาน

ภาครัฐ เอกชน องคกรปกครองสวนทองถิ่น และประชาชนในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 ซึ่งครอบคลุมพื้นที ่8 จังหวัด 

ประกอบดวย จังหวัดสระบุรี ลพบุรี สิงหบุรี อางทอง นครนายก ปทุมธานีพระนครศรีอยุธยา และนนทบุรี  

ทั้งนี้ กลุมยุทธศาสตร แผนงาน และเครือขาย ขอขอบคุณความรวมมือจากผูบริหาร หัวหนากลุมงาน 

หัวหนาศูนย และบุคลากรสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรีทุกทานท่ีมีสวนรวมทำใหรายงาน 

ผลการดำเนินงาน สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ฉบับนี้  

มีความสมบูรณ และหวังเปนอยางยิ่งวาจะเปนประโยชนในการดำเนินงานดานการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุม

โรคและภัยสุขภาพ ตอไป 

 

กลุมยุทธศาสตร แผนงาน และเครือขาย 

มกราคม 2567 
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ประชาชนเขตสขุภาพที่ 4 ไดรับการปองกัน 

ควบคมุโรคและภัยสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ภายในป 2570 
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ขอมูลทั่วไป 

 

 1. ที่ตั้งอาคาร ประกอบดวยที่ตั้งอาคารสำนักงาน 3 แหง ไดแก 

  1.1 อาคารศูนยอำนวยการ (เนื้อที่ 4 ไร 1 งาน 40 ตารางวา) 

  1.2 ศูนยพัฒนาวิชาการดานปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (เนื้อที่ 17 ไร 1 งาน 37 

ตารางวา) 

  1.3 ศูนยสาธิตเวชกรรมปองกันและหองปฏิบัติการ (เนื้อที่ 10 ไร 2 งาน 55 ตารางวา) 

 2. ยานพาหนะ รวม 22 คัน ประกอบดวย รถยนตราชการ 13 คัน รถเชาจากกรมควบคุมโรค 3 คัน 

และรถพระราชทาน 6 คัน 

 3. งบประมาณ (ภาพรวม) ปงบประมาณ 2566 ไดร ับจัดสรร 42,147,350.00 บาท แบงเปน          

งบบุคลากร 5,644,400.00 บาท งบดำเนินงาน 7,979,400.00 บาท งบลงทุน 24,333,350.00 บาท 

งบอุดหนุน 4,190,200.00 บาท 

 4. ครุภัณฑและสิ่งกอสราง (งบลงทุน) ป 2566 จำนวน 2 รายการ ไดแก อาคารหองปฏิบัติการควบคุม

โรค 1 หลัง และอุปกรณกระจายสัญญาณ (L2 switch) ขนาด 24 ชอง 5 เครื่อง 
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โครงสรางการบริหารงานภายใน 

  

  

  

  

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

- กลุมระบาดวิทยาและตอบโตภาวะฉุกเฉิน

ทางสาธารณสุข 

- กลุมโรคติดตอ 

- กลุมโรคติดตอเรื้อรัง 

- กลุมโรคไมติดตอ 

- กลุมโรคจากการประกอบอาชีพและ

สิ่งแวดลอม 

- กลุมสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 

- กลุมพัฒนานวัตกรรมและวิจัย 

- กลุมหองปฏิบัติการทางการแพทยดานการ

ควบคุมโรค 

- ศูนยสาธิตเวชศาสตรปองกัน 

รองผูอำนวยการ

ประจำจังหวัด 

- กลุมบริหารท่ัวไป 

- กลุมยุทธศาสตร แผนงาน และเครือขาย 

- กลุมพัฒนาองคกร และบคุคล 

ผูอำนวยการสำนักงาน

ปองกันควบคุมโรคที่ 4 

จังหวัดสระบุรี 
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อัตรากำลัง 

ตารางที่ 1 อัตรากำลังที่ปฏิบัติงานจริง ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 (ขอมูล ณ วันที่ 20 กันยายน 2566) 

ประเภท 

จำนวน (คน) 

ปฏิบัติงานประจำ 

สคร.4 สระบุรี 

ลาศึกษา ไปชวยราชการ รวม 

ขาราชการ 93 2 7 102 

ลูกจางประจำ 24 - 3 27 

พนักงานราชการ 21 - - 21 

พนักงานกระทรวง

สาธารณสุข 

20 - - 20 

ลูกจางชั่วคราว 1 - - 1 

รวม 159 2 10 171 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 1 สัดสวนอัตรากำลังที่ปฏิบัติงานจริง ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 (ขอมูล ณ วันที่ 20 กันยายน 2566) 
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 พื้นที่รับผิดชอบ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

“นคร จตุบุรี ศรี ปทุม ทอง” 

 

 

รูปท่ี 2 พ้ืนที่รับผิดชอบของสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี 

 

 

 

 

จ.ลพบุรี 

จ.สิงหบุรี 

จ.อางทอง 
จ.สระบุร ี

จ.พระนครศรีอยุธยา 

จ.นครนายก 

จ.ปทมุธาน ี

จ.นนทบุรี 

729,697 คน 

8 จังหวัด 70 อำเภอ  

พื้นท่ี 18,393.89 ตารางกิโลเมตร 

ประชากร 5,450,202 คน 

201,439 คน 

270,726 คน 
638,826 คน 

822,106 คน 

1,219,199 คน 

260,117 คน 

1,308,092 คน 
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หนวยงานในพื้นที่รับผิดชอบ 

ตารางที่ 2 หนวยงานในพ้ืนที่รับผิดชอบของสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี 

จังหวัด 

จำนวน (แหง) 

สสจ. สสอ. รพศ. รพท. รพช. รพ.นอก 

สังกัด 

สป.สธ. 

รพ.นอก 

สังกัด 

สธ. 

รพ.สต. ศบส./ศูนย

สุขภาพ

ชุมชน 

อปท. 

นนทบุร ี 1 6 1 - 6 3 2 71 4 46 

ปทุมธานี 1 7 - 1 7 2 - 78 2 65 

พระนครศรีอยุธยา 1 16 1 1 14 - - 206 8 158 

อางทอง 1 7 - 1 6 - - 76 - 65 

ลพบุรี 1 11 - 2 9 1 2 132 3 126 

สิงหบุรี 1 6 - 2 4 - - 47 - 42 

สระบุรี 1 13 1 1 10 - 1 126 6 109 

นครนายก 1 4 - 1 3 - 2 56 - 46 

รวม 8 70 3 9 59 6 7 792 23 657 

ที่มา : 1. Health Data Center กระทรวงสาธารณสุข, 2566 

ที่มา : 2. กรมสงเสริมการปกครองทองถ่ิน กระทรวงมหาดไทย, 2566 
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นโยบายการดำเนินงานกรมควบคุมโรค 

 ในการขับเคลื ่อนการดำเนินงานปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ กรมควบคุมโรค ประจำป

งบประมาณ พ.ศ. 2566 อธิบดีกรมควบคุมโรค ไดมีหลักในการทำงาน โดยขอใหทานรองอธิบดี ผูทรงคุณวุฒิ 

ผูอำนวยการ และบุคลากรกรมควบคุมโรค ยึดมั่นดวยหลักการ 4T ประกอบดวย สรางความนาเชื่อถือและ

ความเช ื ่อมันในสังคม (Trust) ดวยการทำงานเปนทีมแบบมืออาชีพ พรอมสงเสริมผู ม ีความสามารถ 

(Teamwork & Talents) โดยใชเทคโนโลยีและนวัตกรรม (Technologies) และทำงานแบบมีเปาหมาย 

(Target) ท้ังนี้ ไดกำหนดจุดมุงเนนที่สำคัญในการดำเนินการใหเกิดผลประโยชนสูงสุดตอประชาชน ดังนี ้

สวนที่ 1 งานตามนโยบาย สัดสวน 40% 

 1) ใหความสำคัญกับโครงการในพระราชดำริฯ โครงการเฉลิมพระเกียรติ รวมทั้งโครงการที่เกี่ยวกับ

พระบรมวงศานุวงศ ไดแก โครงการราชทัณฑปนสุข ทำความดี เพ่ือชาติฯ และการเฝาระวังปองกันควบคุมโรค

ที่สำคัญ โรคพิษสุนัขบา พยาธิใบไมตับ โรคหนอนพยาธิ กรมฯ ใหความสูงสุดและดำเนินงานอยางตอเนื ่อง 

เพ่ือใหบรรลุเปาหมายแผนงานโรคและภัยสุขภาพ 

 2) ใชโอกาสจากแผนระดับประเทศในการขับเคลื่อนงานที่กรมควบคุมโรคเปนหนวยงานหลักและรวม

ดำเนินการ ไดแก แผนแมบทภายใตยุทธศาสตรชาติ แผนปฏิรูปประเทศ (ฉบับปรับปรุง) ดานสาธารณสุข 

นโยบายและแผนระดับชาติวาดวยความมั่นคง และแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับท่ี 13 รวมทั้ง

สนับสนุนการบูรณาการแผนงานระดับชาติที่สำคัญ เชน แผนบูรณาการเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออก และ

แผนงานบูรณาการรัฐบาลดจิิทัล 

 3) ขับเคลื่อนนโยบายที่สำคัญ ไดแก กัญชาทางการแพทย โครงการ 3 หมอ และการปฏิรูปเขตสุขภาพ

ใหมีระบบบริหารจัดการแบบบูรณาการ คลองตัว และการรวมรับผิดชอบดานสุขภาพระหวางหนวยงานและ

ทองถ่ิน 

 4) เสริมสรางความเชื่อมั่นของระบบสุขภาพ (Post COVID-19) ภายหลังภาวะวิกฤติการระบาดของ

โรคโควิด 19 ที่มีภารกิจที่ตองเรงรัดใหกลุม 608 ไดรับวัคซนีเข็มกระตุนใหไดตามเปาหมาย เพ่ือรองรับการเปด

ประเทศและการฟนฟูเศรษฐกิจของประเทศ 

 5) สรางความเขมแข็งระบบรับมือโรคอุบัติใหม ดวยการพัฒนาระบบขอมูลสารสนเทศ (Data-Driven) 

เพื่อการตัดสินใจอยางรวดเร็ว (Rela-Time) มีเครือขายเฝาระวังและเตือนภัย มีการสื่อสารและเขาถึงขอมูล

อยางมีประสิทธิภาพ รวมทั้งการพัฒนาหองปฏิบัติการ (Public Health Lab) เพื่อการสนับสนุน การเฝาระวัง 

ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ที่ตองอาศัยผลทางหองปฏิบัติการที่รวดเร็วและแมนยำ 

 6) ใหความสำคัญกับการจัดตั้งศูนยอาเซียนดานการรับมือกับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขและโรคอุบัติ

ใหม (ASEAN Center for Public Health Emergencies and Emerging Diseases : ACPHEED) ซึ่งเปน

หมุดหมายสำคัญในงานดานภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขของภูมิภาคอาเซียน 
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สวนที่ 2 งานตามยุทธศาสตร และการเพิ่มขีดความสามารถของกรมฯ สัดสวน 30% 

 1) เรงรัดการทำงานตามขอกำหนดหรือพันธะสัญญาระหวางประเทศใหไดตามเปาหมายที่กำหนด เชน 

การลดอุบัติการณวัณโรค การลดผูติดเชื้อ HIVs การลดผูติดเชื ้อโรคไวรัสตับอักเสบบี ซี การลดผูปวยโรค 

ไขมาลาเรีย และการลดอุบัติเหตุทางถนน เปนตน 

 2) ทำงานอยางมียุทธศาสตร เนนผลลัพธมากกวากระบวนการ พิจารณาเปาหมายโดยผลลัพธสามารถ

สะทอนถึงปริมาณและคุณภาพของผลงานที่เกิดขึ้น ปรับเปลี่ยนวิธีการทำงานเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ (New 

Method New Technology New Result) และมีความรวดเร็วยิ่งขึ้น ทำนอย-ไดมาก พรอมรับมือตอการ

เปลี่ยนแปลงและขอจำกัดตาง ๆ ที่เกิดขึ้น 

 3) วิจัยและนวัตกรรม สรางความรวมมือเครือขายงานวิจัย ใชโอกาสจากพืชกัญชง-กัญชา ศึกษาวิจัย 

คนควาเพ่ือการปองกันควบคุมโรคฯ 

 4) พัฒนากำลังคนดานการควบคุมโรค ยกระดับสมรรถนะของบุคลากรใหสามารถทำงานได

หลากหลาย (Multitasking skills) ทั้งทักษะที่ใชทำงานในสายอาชีพ (Hard skill) และทักษะความสามารถ 

เชิงสมรรถนะ (Soft skill) เพ่ือการขับเคลื่อนงานปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

สวนที่ 3 งานตามภารกิจพื้นฐาน สัดสวน 30% 

 บูรณาการทุกงบรายจาย/ ทุกแหลงงบประมาณ เพื ่อดำเนินงานตามภารกิจกรมควบคุมโรค  

ดวยการบูรณาการงบประมาณที่ไดรับการจัดสรรในการทำงาน จัดทำแผน/โครงการขับเคลื่อนใหมีความ

เชื่อมโยง สอดคลอง สนับสนุนซึ่งกันและกัน ลำดับความสำคัญของงาน เพ่ือใหเกิดความคุมคาและไมซ้ำซอน 

จุดเนนการดำเนินงานป 2566 ของรองอธิบดี และหัวหนานายแพทยทรงคุณวุฒ ิ

 

รูปท่ี 3 จุดเนนการดำเนินงานของรองอธิบดี และหัวหนานายแพทยทรงคุณวุฒิ กรมควบคุมโรค 
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จุดเนนการดำเนินงานสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

1. การบริหารจัดการองคกร 

 : เนนการบริหารจัดการท่ีมีประสิทธิภาพ (Agile) 

 : จัดการกระบวนการจัดซื้อจัดจาง/การเงินการคลัง 

2. สวัสดิการสำหรับเจาหนาที่  

 : พัฒนาระบบโครงสรางพื้นฐานที่จำเปนตอการปฏิบัติงาน 

3. Env-Occ / PHL 

 : พัฒนาความเปนเลิศศูนยอาชีวสุขศาสตร/ อาชีวเวชศาสตร/ ศ ูนยสาธิเวชศาสตรฯ/ และ

หองปฏิบัติการทางการแพทย เพ่ือกอใหเกิดรายไดความมั่นคงระยะยาว 

4. งานวิจัย/ งานวิชาการ/ วารสาร 

 : พัฒนาคุณภาพงานวิชาการสูสากล 

 : เตรียมความพรอมเจาหนาที่ในการเลื่อนระดับ 

5. ประสาน/ ถายโอนภารกิจสูองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

 : บูรณาการงานและพัฒนาหลักสูตรการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคสูองคกรปกครองสวนทองถ่ิน 

6. ขับเคลื่อน พชอ. แกปญหาของชุมชน 

 : พัฒนาหลักสูตรสาธารณสุขอำเภอเพ่ือการเฝาระวังปองกันควบคุมโรค 

 : 1 จังหวัด 1 อำเภอตนแบบ ขับเคลื่อนตามจุดเนน วัคซนี พิษสุนัขบา EOC 
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ผลการดำเนินงานปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

1. ผลการปฏิบัติงานตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ 

 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี มีตัวชี้วัดคำรับรองการ

ปฏิบัติราชการ จำนวน 13 ตัวชี้วัด มีผลการดำเนินงาน ดังนี ้

ตารางที่ 3 ผลการปฏิบัติงานตามคำรับรองการปฏิบัติราชการ ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

ตัวชี้วัด

ที ่

ชื่อตวัชี้วัด หนวยวัด น้ำหนัก 

(รอยละ) 

ผลการ

ดำเนินงาน 

คะแนนท่ี

ได 

คะแนน 

ถวงน้ำหนัก 

1.1.1_1 ร  อ ย ล ะ ค ว า ม ส ำ เร ็ จ ข อ งก า ร

ดำเนินงานพัฒนางานวิจัย 

ระดับ 10 3.000 1.000 0.3000 

1.1.2 ระดับความสำเร็จของหนวยงานใน

การดำเนินการสรางความรอบรู

สุขภาพดานการปองกันควบคุมโรค

และภัยสุขภาพ 

ระดับ 5 4.800 4.950 0.2400 

2.1 ร ะ ด ั บ ค ว ามส ำ เร ็ จ ข อ งค ว าม

ครอบคล ุมการข ึ ้นทะเบ ียนของ

ผูปวยวัณโรครายใหมและกลับเปน

ซ้ำ 

ระดับ 10 4.700 4.820 0.4700 

2.2 ระดับความสำเร็จของการสนับสนุน

ว ิชาการและการขับเคล ื ่อนงาน

ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ

ดวยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับพื้นที่(พชอ./พชข.) และระบบ

สุขภาพปฐมภูมิ 

ระดับ 10 5.000 5.000 0.5000 

2.3 ร ะ ด ั บ ค ว า ม ส ำ เ ร ็ จ ข อ ง ก า ร

ดำเน ินงานตรวจต ิดตามย ืนยัน

วินิจฉัยกลุมสงสัยปวยโรคเบาหวาน 

และ/หรือความดันโลหิตสูง 

ระดับ 10 4.820 4.760 0.4820 

2.4 ระดับความสำเร็จของการพัฒนา

ระบบเตร ียมความพร อมร ับมือ

โรคติดตออุบัติใหมและโรคติดตอ

ระหวางสัตวและคนภายใตแนวคิด

สุขภาพหนึ่งเดียว 

ระดับ 5 5.000 5.000 0.2500 
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ตัวชี้วัดท่ี ชื่อตวัชี้วัด หนวยวัด น้ำหนัก 

(รอยละ) 

ผลการ

ดำเนินงาน 

คะแนนท่ี

ได 

คะแนน 

ถวงน้ำหนัก 

3.1 ร ะ ด ั บ ค ว า ม ส ำ เร ็ จ ข อ งกา ร

ด ำ เ น ิ น ง า น ข ั บ เ ค ล ื ่ อ น ก า ร

แ ก  ป  ญ หา ก า ร ต าย แ ล ะกา ร

บาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนนใน

กลุมเด็กและเยาวชน (Thailand 

Safe Youth Program : TSY 

program) 

ระดับ 10 5.000 5.000 0.5000 

3.2 ร ะ ด ั บ ค ว า ม ส ำ เร ็ จ ข อ งกา ร

ข ับ เคล ื ่ อนการจ ั ดต ั ้ งหน  วย

ปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ  

ด  าน โรคต ิ ดต  อนำ โดยแมลง 

(CDCU plus Vector control 

unit) 

ระดับ 10 5.000 4.750 0.5000 

3.3 ร ะ ด ั บ ค ว า ม ส ำ เร ็ จ ข อ งกา ร

ขับเคลื่อนการดำเนินการควบคุม

การบริโภคยาสูบในระดับพื้นที ่

ระดับ 5 5.000 4.900 0.2500 

3.4 ร ะ ด ั บ ค ว า ม ส ำ เร ็ จ ข อ งกา ร

ส น ั บ ส น ุ น ใ ห  จ ั ง ห ว ั ด ม ี ก า ร

ข ับเคล ื ่อนมาตรการเฝ าระวัง 

ป  องก ั น  ควบค ุม โรคและภั ย

สุขภาพจากฝุนละอองขนาดไมเกิน 

2.5 ไมครอน (PM2.5) 

ระดับ 5 5.000 5.000 0.2250 

3.5 ร ะ ด ั บ ค ว า ม ส ำ เร ็ จ ข อ งกา ร

ดำเนินงานการตรวจคัดกรองไวรัส

ตับอ ักเสบซี ในกล ุ มประชากร

เปาหมาย 

ระดับ 5 5.000 5.000 0.2500 

4.1 ระดับความสำเร็จของหนวยงานที่

ดำเนินการบริหารจัดการภาครัฐ

เขาสู ระบบราชการ 4.0 ไดตาม

เกณฑท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด 

ระดับ 10 5.000 4.950 0.5000 

5.1 ระดับความสำเร็จของการพัฒนา

ระบบบัญชีขอมูล (Data Catalog) 

เพื ่อนำไปสู การเป ดเผยข อมูล

ภาครัฐ (Open Data) 

ระดับ 5 5.000 4.750 0.2500 
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2. ผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด พ.ร.บ.งบประมาณรายจาย ป พ.ศ. 2566  

 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที ่ 4 จังหวัดสระบุรี มีตัวชี้วัดตาม พ.ร.บ.

งบประมาณรายจาย ทั้งหมด 20 ตัวชี้วัด แบงเปน 3 ประเภท ไดแก 

 1. ตัวชี้วัดจุดเนนกรมควบคุมโรค (HL)   จำนวน   1 ตัวชี้วัด 

2. ตัวชี้วัดผลผลิต (SDA) และตัวชี้วัดกิจกรรม (ACT)  จำนวน 17 ตัวชี้วัด 

 มีผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัดแตละประเภท ดังนี ้
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ตารางที่ 4 ผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัด พ.ร.บ.งบประมาณรายจาย พ.ศ. 2566 

ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

1 SDA0201 จำนวนเครือขายเปาหมายที่ไดรับ

การสนับสนุน เสริมสรางศักยภาพ 

ดานการปองกัน ควบคุมโรคและ

ภัยสุขภาพ 

เชิงปริมาณ ผลการสนับสนุน เสริมสรางศักยภาพ ดานการปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ เครือขาย ปงบประมาณ 

2566 ดังน้ี 

1.Cluster Env-occ: ประชุมเชิงปฏิบัติการขับเคลื่อนมาตรการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคจากการประกอบ

อาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม ภายใตพระราชบัญญตัิควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก

สิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 

2.Cluster Env-occ: หลักสูตรพัฒนาศักยภาพหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรค

จากสิ่งแวดลอม (ENVOCC CU) ภาคปฏิบัต ิ

3.Cluster CD: โรคตดิตอนำโดยแมลง อบรมหลักสตูรระบาดวิทยา สำหรับผูที่จะไดรบัแตงตั้งเปนเจาหนาที่ 

หนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ ดานโรคติดตอนำโดยแมลง 

4.Cluster SALT: โรคเรื้อน อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาคุณภาพการตรวจคัตกรองผูปวยโรคเรื้อนเบ้ืองตนและ

การลดการตตีราของสังคมตอผูประสบปญหาจากโรคเรื้อน 

5.Cluster SALT: โรคเอดส อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพการดำเนินงานองคกรเอกชน

สาธารณประโยชนในการดำเนินงานปองกันและแกไขปญหาเอดส  

6.Cluster NATI: พัฒนาศักยภาพบุคลากรเครือขายตามหลักสตูรการสอนวายน้ำเพื่อเอาชีวิตรอดจากการ

จมน้ำ 

7.ระบบระบาดวิทยา/ระบบควบคมุโรค…พัฒนาศักยภาพทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค เขตสุขภาพที่ 4 

(หลักสูตรการสอบสวนควบคุมโรคติดตออันตราย CDCU) 

2 SDA0202 รอยละของเครอืขายมีความพึง

พอใจตอการสนับสนุน เสริมสราง

ศักยภาพดานการปองกัน ควบคุม

โรค และภัยสุขภาพ 

เชิงคณุภาพ 

3 ACT0202 จำนวนเครือขายเปาหมายที่ไดรับ

การสนับสนุน เสริมสรางศักยภาพ 

ดานการปองกัน ควบคุมโรคและ

ภัยสุขภาพ 

เชิงปริมาณ 

4 SDA0301 

ACT0301 

SDA0302 

จำนวนประชาชนกลุมเปาหมาย

ไดรับบริการเฝาระวัง ปองกัน 

ควบคุมโรคท่ีเปนปญหาสำคญั 

เชิงปริมาณ 1.จำนวนประชาชนกลุมเปาหมายไดรับบริการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคทีเ่ปนปญหาสำคญัจากสำนักงาน

ปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 จำนวน 178,930 ราย 

2.เครือขายมีความพึงพอใจรอยละ 100 
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ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

5 ACT0501 จำนวนอำเภอที่ไมมีการแพรเชื้อ

อยางนอย 3 ป 

เชิงปริมาณ 1.ดำเนินการสอบสวนและควบคมุโรค กรณีเกิดการระบาดของโรคมาลาเรีย จำนวน 11 ราย ในพื้นที่ตำบลชะอม

และตำบลทามะปราง อำเภอแกงคอย  

จังหวัดสระบุร ี

2.ดำเนินการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในดานการคนหาและควบคุมโรคมาลาเรยี ไดแก เจาหนาทีส่าธารณสุข 

อาสาสมัครสาธารณสุข เจาหนาทีป่าไม ผูนำชุมชนในพ้ืนที่ตำบลชะอมและตำบลทามะปราง อำเภอ 

แกงคอย จังหวัดสระบุร ี

3.ดำเนินการเฝาระวังยุงพาหะนำโรคในพ้ืนที่ B1 ของจังหวัดนครนายกและสระบุรีเพ่ือจดัทำฐานขอมูลพาหะ

นำโรค 

4.ผลักดันพื้นท่ี B1 ใหเขารวมหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอนำโดยแมลง (CDCU plus vector control 

unit) 

5.เฝาระวังสถานการณโรคและดำเนินการตามมาตรการ 1-3-7 

6.ดำเนินการคนหาผูปวยมาลาเรียเพ่ิมเตมิโดยใชชุดตรวจ RDT ในพื้นท่ีตำบลชะอมและตำบลทามะปราง 

อำเภอแกงคอย จังหวัดสระบุร ี

7.สรางเครือขายในการใชชุดตรวจ RDT ในระดับชุมชน โดยใหทุกครัวเรือนสามารถใชชุดตรวจ RDT ไดดวย

ตนเอง 

8.ผลักดันใหเกิด EOC ระดับอำเภอ โดยใหนายอำเภอเปน IC 

9.รวมประชาคมกับประชาชน ผูนำชุมชน เจาหนาที่ อปท. เก่ียวกับการปองกันควบคุมโรคมาลาเรยี 

10.จัดทำโครงการตรวจมาลาเรีย 1 คน 1 ครอบครัว 

11.ใหความรูและแนวทางการปองกันควบคุมโรคมาลาเรียแกเจาของกิจการรสีอรท และเจาหนาที่ปาไม 

12.ติดตามและประเมินผลการดำเนินงานของพ้ืนที่ 

13.เฝาระวังขอมลูผูปวยมาลาเรียจากระบบเฝาระวังทางระบาดวิทยา 

14.ดำเนินการสอบสวนและควบคมุโรค บริเวณบานพักคายสุรสัวดี อุทยานแหงชาติเขาใหญ ดำเนินการได
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ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

ทั้งสิ้น 3 อาคาร จำนวน 20 หอง ตลอดจนสอนเจาหนาที่ชุบมุงและเสื้อผาสำหรับออกลาดตระเวนปาดวย

สารเคมี ใชสารเคมี Deltamethrin  

15.ดำเนินการสอบสวนและประเมินความเสี่ยงดานพื้นที่ตอการเกิดโรค พบวาทางดานสิ่งแวดลอมของบาน

ผูปวยอยูตดิเขาฟาแลบ ซึ่งอยูในพ้ืนที่หมูบานซับตะกั่ว ตำบลนยิมชัย อำเภอชัยบาดาล จังหวัดลพบรุ ี

16.ไมมีการแพรระบาดของโรคไขมาลาเรียในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 

6 SDA0601 รอยละผูประกอบอาชีพกลุมเสี่ยง

ไดรับการเฝาระวังสุขภาพ   

เชิงปริมาณ 1.ประชุมชี้แจงแนวทางการดำเนินงานใหกับกลุมเครือขายที่เก่ียวของ/สำรวจสถานประกอบกิจการเสีย่งใน

พ้ืนที่ จังหวัดโดยดำเนินการในกลุมโรคทีส่ำคัญ 3 กลุมโรค ไดแก  

1) โรคจากตะก่ัวหรือสารประกอบของตะกั่ว  

2) โรคจากฝุนซลิิกา  

3) โรคจากแอสเบสตอส (ใยหิน) หรือโรคมะเร็งที่เกิดจากแอสเบสตอส 

2.สำรวจสถานประกอบการและผูประกอบอาชีพกลุมเสี่ยงไดรับการเฝาระวังสุขภาพ  

3.จัดทำฐานขอมูลสถานประกอบกิจการเสี่ยง 3 กลุมโรค 

4.สนับสนุนการดูแลสุขภาพและเฝาระวังสุขภาพผูประกอบอาชีพกลุมเสี่ยง 

5.ติดตามผลการดำเนินงานการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพ กลุมแรงงานในระบบ 

รอบ 12 เดือน 

7 SDA0602 รอยละของผูประกอบอาชีพไดรับ

การดูแลสุขภาพตามมาตรการ

ตางๆ ที่กำหนด 

เชิงคณุภาพ 1.ชี้แจงแนวทางการดำเนินงานตามมาตรการและจดุเนนการดำเนินการตามแพคเกจ กิจกรรม 3 กิจกรรม

หลักที่ สถานประกอบกิจการใชดำเนินการเพ่ือลดความเสี่ยงที่นำไปสูการเกิดโรคจากการประกอบอาชีพ 

ประกอบดวย  

1) สนับสนุนการ ตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยงใหกับลูกจางท่ีสัมผัสปจจัยเสี่ยง  

2) วางระบบการคัดกรองและสงตอ  

3) ปรับปรุงสภาพแวดลอมในการทำงานใหเหมาะสมและปลอดภัย 

2.สนับสนุนการดูแลสุขภาพและเฝาระวังสุขภาพผูประกอบอาชีพ 
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ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

3.ติดตามผลการดำเนินงานการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพตามมาตรการที่กำหนด 

8 ACT0603 รอยละของเหตุการณดานโรคจาก

การประกอบอาชีพและโรคจาก

สิ่งแวดลอมท่ีไดรับการสอบสวน

โรคตามเกณฑที่กรมควบคุมโรค

กำหนด โดยพนักงานเจาหนาที่

หรือหนวยปฏิบัติการควบคุมโรค

จากการประกอบอาชีพและโรค

จากสิ่งแวดลอม 

เชิงปริมาณ 1.กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม สำนักงานปองกันควบคุมโรค รวมกันทบทวนเกณฑและ

ชองทางการแจง การรายงานผานระบบ event-based province และ event-based province DDC และ

เกณฑการสอบสวนโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 

จังหวัดสระบุรี โดยกลุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม ชี้แจงรายละเอียด และขั้นตอนการ

ดำเนินงาน การแจงการรายงานผานระบบ event based province ใหกับ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดใน

พ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 ทั้งหมด 8 จังหวัด 

2.สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี โดยกลุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม ชี้แจง

แนวทางการดำเนินงาน/พัฒนาศักยภาพ/ทบทวนความรูใหกับทีมสอบสวนโรค/พนักงานเจาหนาที่/หนวย

ปฏิบัติการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม ใหกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดใน

พ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 ทั้งหมด 8 จังหวัด 

3.สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี โดย 

กลุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม จัดทำสถานการณดานโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก

สิ่งแวดลอม ที่ประกาศตามพระราชบัญญัติควบคมุโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 

2562  

4.สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี สนับสนุนการจัดทำแผนเพ่ือเตรียมความพรอมในการ

สอบสวนโรค เชน การกำหนดทีม และบทบาทหนาที่การดำเนินงานสอบสวนโรคและภัยสุขภาพจากการ

ประกอบอาชีพหรือโรคจากสิ่งแวดลอมระดับจังหวัดและระดับสำนักงานปองกันควบคุมโรค คำสั่งสำนกังาน

ปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี เรื่อง แตงตั้งคณะทำงานทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค (JIT) 

ปงบประมาณ 2566  

5.ทีมสอบสวนโรค/พนักงานเจาหนาที่/หนวยปฏิบตัิการ ดำเนินการสอบสวนโรคและภัยสุขภาพจากการ

ประกอบอาชีพหรือจากสิ่งแวดลอมที่เขาเกณฑการสอบสวนโรคและภัยสุขภาพจากการประกอบอาชีพและ
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ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

สิ่งแวดลอมระดับจังหวัด และระดบัสำนักงานปองกันควบคุมโรค ที่ไดรับการแจงและรายงาน พรอมจัดทำ

รายงานผลการสอบสวนเบ้ืองตน  

6.สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี โดยกลุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม 

ติดตาม สรุปผลการดำเนินงาน รอบ 12 เดือน 

9 SDA0701 รอยละของอำเภอที่ผานกเกณฑ

การดำเนินงานตามมาตรการเฝา

ระวังปองกันควบคุมโรคพิษสุนัข

บาในคนเพ่ือสนับสนุนการสราง

พ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบา 

เชิงปริมาณ 1.วิเคราะหสถานการณโรคในพื้นที่ทั้งในคนและสัตว ยอนหลังป 2564 - 2565 เพ่ือใชในการวางแผนการ

ดำเนินงาน 

2.จัดทำและสนับสนุนขอมูลพ้ืนที่เสี่ยงตามขอมสูถานการณโรคในสตัวยอนหลัง 3 ป แจงทุกจังหวัดในเขต

สุขภาพที่ 4 ทราบ 

3.ถายทอดแนวทางการดำเนินงานโรคพิษสุนัขบาแกเครือขายที่เก่ียวของในการดำเนินงานตามมาตราการ

ปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนัขบา ปงบประมาณ 2566 โดยมีหนังสือขอความรวมมือในการดำเนินงานปองกัน 

ควบคุมโรคพิษสุขบา ปงบประมาณ 2566 และชี้แจงในการประชุมราชการขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกัน 

ควบคุมโรคพิษสุนัขบา และการสรางพ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบา เขตสขุภาพที่ 4 ปงบประมาณ 2566  

4.สนับสนุนการดำเนินการจัดทำแผนการดำเนินงานเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนัขบา ในพ้ืนที่อำเภอ

เสี่ยง โดยไดจัดทำรางแผนการดำเนินงานปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนขับาระดับอำเภอ ตามมาตรการเฝาระวัง 

ปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนัขบาในคน ปงบประมาณ 2566 สงใหหนวยงานทีเ่ก่ียวของ ซึ่งขณะนี้อยูในระหวาง

การติดตามและรวบรวม 

แผนฯ ระดับอำเภอ ของแตละจังหวัด โดยเขตสุขภาพที่ 4 ประกอบ 

ไปดวย 8 จังหวัด 70 อำเภอ โดยจากการจัดระดับพื้นที่เสี่ยง ป 2566 โดยอางอิงจากสถานการณโรคพิษสุนัข

บายอนหลัง 3 ป (ป พ.ศ. 2563-2565) มีระดับพ้ืนที่ดังนี ้

- พื้นท่ีเสี่ยงสูง (สีแดง) 2 จังหวัด 11 อำเภอ ไดแก จังหวัดนครนายก (4 อำเภอ) และจังหวัดปทุมธาน ี(7 

อำเภอ) 

- พื้นท่ีเสี่ยง (สีเหลือง) 3 อำเภอ ไดแก อำเภอบางกรวย อำเภอไทรนอย และอำเภอนครหลวง  

10 ACT0701 รอยละของอำเภอที่ผานเกณฑการ

ดำเนินงานตามมาตรการเฝาระวัง

ปองกันควบคุมโรคพิษสุนัขบาใน

คนเพื่อสนับสนุนการสรางพ้ืนที่

ปลอดโรคพิษสุนัขบา 

เชิงปริมาณ 
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ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

- พ้ืนที่เฝาระวัง (สีฟา) 56 อำเภอ 

11 SDA0702 รอยละของผูสัมผัสโรคพิษสุนัขบา

ที่ไดรับวัคซีนตามแนวทาง 

เวชปฏิบัติ 

เชิงคณุภาพ 1.วางแผนการดำเนินงานตามโครงการปองกันควบคุมโรคติดตอ ปงบประมาณ 2566  

2.ถายทอดแนวทางการดำเนินงานโรคพิษสุนัขบาแกเครือขายที่เก่ียวของในการดำเนินงานตามมาตราการ

ปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนัขบา ปงบประมาณ 2566 โดยมีหนังสือขอความรวมมือในการดำเนินงานปองกัน 

ควบคุมโรคพิษสุขบา ปงบประมาณ 2566 และชี้แจงในการประชุมราชการขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกัน 

ควบคุมโรคพิษสุนัขบา และการสรางพ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบา เขตสขุภาพที่ 4 ปงบประมาณ 2566   

3.สนับสนุนการติดตามผูสมัผสัโรคพิษสุนัขบาใหไปรับวัคซนีตามแนว 

เวชปฏิบัติ โดยมีการตดิตามสถานการณหัวสัตวบวกในพ้ืนที่ และประสานสำนักงานสาธารณสุขจังหวดั 

ในการติดตามผูสัมผัสโรคพิษสุนัขบาใหไดรบัวัคซีนปองกันโรคตาแนวทางเวชปฏิบัติ   

4.ผูสัมผัสโรคพิษสุนัขบาไดรับวัคซนีปองกันโรคตามแนวทางเวชปฏิบติั รอยละ 100 และรายงานใหผูบริหาร

รับทราบ โดยปงบประมาณ 2566 พบหัวสัตวบวก จำนวน 2 ตัวอยาง ดังน้ี  1) จังหวัดนครนายก 1 ตัวอยาง 

ผูสัมผสั 4 ราย ไดรบัวัคซีนปองกันโรคตามแนวทางเวชปฏิบัติครบทกุราย (100%) 2) จังหวัดปทุมธานี 1 

ตัวอยาง ผูสัมผัส 2 ราย ไดรับวัคซนีปองกันโรคตามแนวทางเวชปฏิบัติครบทุกราย (100%) 

12 ACT0704 รอยละความสำเร็จในการคัดกรอง 

ปองกัน และควบคุมโรคติดตอ

สำคัญในเรือนจำภายใตโครงการ

ราชทัณฑปนสุข ทำความดีเพ่ือ

ชาติ ศาสน กษัตรยิ 

เชิงปริมาณ ดำเนินการดังน้ี 

1.คัดกรอง (X-Ray) วัณโรคในผูตองขัง  

2.คัดกรองเอชไอวี ซิฟลิส และไวรสัตับอักเสบซี   

3.ใหบริการฉีดวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ   

4.สนับสนุนวัคซีนปองกันโรคหัดใน ผูตองขังรายใหม และเจาหนาทีเ่รือนจำ อายุ 20 - 40 ป (กรณี ยังไมเคย

ไดรับวัคซนีปองกันโรคหัด 

มากอน)   

5.ดำเนินการสอบสวนโรคกรณีที่มกีารระบาดของโรคติดตอในเรือนจำ 
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ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

13 SDA0901 จำนวนเครือขายเปาหมายไดรับ

การพัฒนาและสนับสนุนการ

ดำเนินงานลดการบริโภคเกลือ

โซเดียม 

เชิงปริมาณ 1.ประสานกับจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 4 สำหรับพื้นที่ท่ีจะดำเนินการในป 2566  

2.ช้ีแจงผลการดำเนินงานในป 2565 และถายทอดแนวทางการดำเนินงานในป 2566 ผานเวทีประชุมราชการ

ขับเคลื่อนและบูรณาการดำเนินงานโรคไมติดตอ การปองกันการบาดเจ็บ แอลกอฮอลและยาสูบ พื้นท่ีเขต

สุขภาพที่ 4 จำนวน 8 จังหวัด 

3.การดำเนินงานในป 2566 ดังนี ้

 - จังหวัดท่ีรวมดำเนินงานเฝาระวังและลดการบริโภคเกลือและโซเดยีม ป 2565 คือ จ.ลพบุรี  

 - จังหวัดท่ีรวมดำเนินงานเฝาระวังและลดการบริโภคเกลือและโซเดยีม ป 2566 คือ จ.นนทบุรี 

4.เครือขายลดบรโิภคเกลือและโซเดยีม แบงเปน 2 สวน  

  1) ลดการบริโภคเกลือและโซเดยีมระดับจังหวัด  

      - สรุปผลการดำเนินงานสำรวจโซเดียมในอาหาร และผลการประเมินความตระหนักรู 

      - คืนขอมูลใหเวทีประชุมระดบัจังหวัด 

      - รายงานแผนปฏิบตัิการของ จ.ลพบุรี และ จ.นนทบุร ี

   2) เครือขายปองกันควบคุมโรคไต ผานกลไก พชอ. 

      - จัดประชุมราชการแลกเปลีย่นเรียนรูการดำเนินงานปองกันควบคุมโรคไมติดตอในชุมชน ผานกลไก 

พชอ. เมื่อวันที่ 29 มิ.ย. 2566 เวลา 13.30 - 16.30 น. 

     - สรุปผลการดำเนินงาน ผานแบบรายงานผลการดำเนินงาน SDA0903 สคร./สสจ. 

14 SDA0902 รอยละเครือขายเปาหมายที่

ดำเนินการลดการบรโิภคเกลือ

โซเดียมตามแนวทางที่กำหนด 

เชิงคณุภาพ 

15 SDA0903 รอยละอำเภอในเขตสุขภาพ

ดำเนินการปองกันควบคมุโรคไต

ในชุมชนผานกลไกกรรมการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ 

(พชอ.) 

เชิงคณุภาพ 

16 ACT0904_1 จำนวนเครือขายเปาหมายไดรับ

การพัฒนาและสนับสนุนการ

ดำเนินงานลดการบริโภคเกลือ

โซเดียม 

เชิงปริมาณ 

17 ACT0902_2 อัตราการบาดเจ็บและการเสียชีวิต

จากการจราจรทางถนนในกลุมเดก็

และเยาวชนอายุ 10-19 ป ใน

จังหวัดนำรองลดลง 

เชิงคณุภาพ การดำเนินงาน  

1.ประชุมพัฒนากลไกขับเคลื่อนเพ่ิมประสิทธิภาพการบริหารจัดการปองกันการบาดเจ็บจากจราจรทางถนน

พ้ืนที่นำรองจังหวัดปทุมธาน ี

ครั้งที่ 1 (วัตถุประสงคเพ่ือจัดทำแผนในพื้นท่ีนำรอง) วันที่ 6 มกราคม 2566 ณ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

ปทุมธานี 
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ลำดับ รหัสตัวชี้วัด ชื่อตัวชี้วัด รูปแบบตัวชี้วัด รายละเอียดผลการดำเนินงาน 

2.ประชุมพัฒนากลไกขับเคลื่อนเพิม่ประสิทธิภาพการบริหารจัดการปองกันการบาดเจ็บจากจราจรทางถนน

พ้ืนที่นำรองจังหวัดปทุมธานี  

ครั้งที่ 2 (วัตถุประสงคเพ่ือแกปญหาขอมูล ระบบเฝาระวังปองกันการบาดเจ็บ) วันที่ 6 กุมภาพันธ 2566 ณ 

หองประชุมโรงพยาบาลปทุมธาน ี

3.จัดประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาทีมวิทยากรของโครงการขับเคลื่อนการแกปญหาการตายและการบาดเจ็บใน

กลุมเด็กและเยาวชนดวย TSY program (บูรณาการรวมกับโครงการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพ

วิทยากรจัดการเรยีนรูระดับจังหวดั (Thailand Instructor Team) และผูจัดการแผนงาน (Manager 

Program) เขตสุขภาพ 4 5 6 และ 13 ระหวางวันที่ 8 - 10 กุมภาพันธ 2566 ณ หองเอเวอรกรีน ชั้น 5 

โรงแรมเอเชีย แอรพอรท อำเภอลำลูกกา จังหวัดปทุมธานี  

4.สนับสนุนจังหวัด/เขตนำรองจัดฝกอบรมความปลอดภัยทางถนนแกเด็กและเยาวชน แบบ Hazard 

Perception “ทักษะคิด การเอาชวิีตรอดภัยบนทองถนน” (วัคซีนจราจร)  

5.จัดประชุมรวมกับทีมจังหวัดนำรอง เพื่อสรุปผลและกจิกรรมการดำเนินงานของจังหวัด รวมกับอำเภอนำ

รองของจังหวัด 

6.รอยละผูบาดเจ็บและเสียชีวิตลดลง รอยละ 44 
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3. ผลการดำเนินงานตามจุดเนนฯ สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี 

จุดเนน การดำเนินงาน 

1. การบริหารจัดการองคกร - มีผูบริหารทั้ง 8 จังหวัด  
- Coaching โดยผูอำนวยการและการลงปฏิบัติงานจริงในพ้ืนที ่
- พัฒนาอยางตอเนื่องเปนที่ยอมรับจากจังหวัด (สงฝกอบรมภายนอก) 

2. สวัสดิการสำหรับเจาหนาที่ - อาคารที่พัก 24 ยูนิต 
- ปรับปรุงสถานที่ทำงานและสิ่งแวดลอม 
- พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ 

3. Env-Occ/ PHL เตรียมความพรอมงานอาชีวอนามัย (รอยละ 60) 
- รอคลินิกบริการตรวจสุขภาพประจำป ตรวจสุขภาพตามปจจัยเสี่ยง (หู, ตา, 

ปอด) 

- Medical fitness to drive  
4. งานวิจัย/ งานวิชาการ/ 

วารสาร 

- วารสาร ผานการประเมินคุณภาพวารสาร TCI 1 (ป 2565-2567) 

- เลขาคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษยเขตสุขภาพที่ 4 

5. ประสาน/ถายโอนภารกิจสู 

อปท. 

- ดำเนินงานรวมกับ อบจ.ทั้ง 8 จังหวัด โดยเนนพื้นที่ที่มีการถายโอนภารกิจ 

6. ขับเคลื่อน พชอ. แกปญหา

ของชุมชน 

- 1 จังหวัด 1 อำเภอตนแบบขับเคลื่อนตามจุดเนน วัคซีน พิษสุนัขบา EOC 
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4. ผลการดำเนินงานตามแผนงาน/โครงการ  

4.1 กลุมบริหารทั่วไป 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 4 ผังโครงสรางภารกิจกลุมบริหารทั่วไป 

ขอมูลท่ัวไป 

 1. ที่ตั้งอาคาร ประกอบดวยที่ตั้งอาคารสำนักงาน 3 แหง ไดแก 

  1.1 อาคารศนูยอำนวยการ (เนื้อที่ 4 ไร 1 งาน 40 ตารางวา) 

  1.2 ศูนยพัฒนาวิชาการดานปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (เนื้อที่ 17 ไร 1 งาน 37 

ตารางวา) 

  1.3 ศูนยสาธิตเวชกรรมปองกันและหองปฏิบัติการ (เนื้อที่ 10 ไร 2 งาน 55 ตารางวา) 

 2. ยานพาหนะ รวม 22 คัน ประกอบดวย รถยนตราชการ 13 คัน รถเชาจากกรมควบคุมโรค 3 คัน 

และรถพระราชทาน 6 คัน 

 3. งบประมาณ (ภาพรวม) ปงบประมาณ 2566 ไดร ับจัดสรร 42,147,350.00 บาท แบงเปน          

งบบุคลากร 5,644,400.00 บาท งบดำเนินงาน 7,979,400.00 บาท งบลงทุน 24,333,350.00 บาท 

งบอุดหนุน 4,190,200.00 บาท 

 4. ครุภัณฑและสิ่งกอสราง (งบลงทุน) ป 2566 จำนวน 2 รายการ ไดแก อาคารหองปฏิบัติการควบคุม

โรค 1 หลัง และอุปกรณกระจายสัญญาณ (L2 switch) ขนาด 24 ชอง 5 เครื่อง 

1. แผนงานโครงการ :  

 กิจกรรมที่ 3 บริหารจัดการทรัพยากรองคกรสนับสนุนการดำเนินงานเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรค

และภัยสุขภาพ สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ 2566 ภายใตโครงการบริหาร

จัดการ กำกับ ติดตาม ประเมินผลดานยุทธศาสตร และพัฒนาระบบบริหารงาน เพื่อสนับสนุนการดำเนินงาน
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เฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ 

พ.ศ.2566 

ผลลัพธการดำเนินงาน 

 1. ผลการเบิกจายงบประมาณ เปาหมาย รอยละ 87.00 ขอมูล ณ วันที่ 21 สิงหาคม 2566 เบิกจาย

สะสมไดร อยละ 96.61 (อันดับที ่ 1) และพิจารณาผลการใชจ าย โดยขอคืนงบประมาณเหลือจายแก 

กรมควบคุมโรค จำนวน 514,264.33 บาท  

 2. จัดทำแนวทาง/คำสั่งตางๆ ของหนวยงาน ไดแก 

  2.1 แนวทางการรับ-สงหนังสือราชการ 

  2.2 คำสั่งใหขาราชการปฏิบัติราชการแทน ผอ.สคร.4 สระบุรี 

  2.3 คำสั่งแตงตั้งคณะกรรมการรับขอเสนอแนะและเรื่องรองเรียน 

  2.4 คำสั่งผูชวยนายทะเบียนขอมูลขาวสารลับ 

  2.5 บันทึกขอความการติดตอสื่อสาร รับเรื่องรองเรียน และขอเสนอแนะของหนวยงาน 

 3. สนับสนุนรถยนตราชการ เพื่อปฏิบัติราชการตามภารกิจของกลุมงานตางๆ และรวมทีมพัฒนา

แอพพลิเคชั่นกับกลุมนวัตกรรมเก่ียวกับการใชรถยนตราชการออนไลน 

 4. กำกับติดตามกระบวนการจัดซื้อจัดจางของหนวยงาน งบประมาณ 1 แสนบาท - มากกวา 5 ลาน

บาท  รวม 94 รายการ ไดแก 

  4.1 งบประมาณมากกวา 5 ลานบาท จำนวน 5 รายการ 

  4.2 งบประมาณระหวาง 5 แสนบาท – 5 ลานบาท จำนวน 28 รายการ 

  4.3 งบประมาณ 1 แสนบาท – 5 แสนบาท จำนวน 61 รายการ 

 5. ปรับปรุง ดูแล ความเรียบรอยของอาคารและสถานที่ เพื่อสนับสนุนการปฏิบัติงาน ความปลอดภัย

ของเจาหนาที่ และสวัสดิการสำหรับเจาหนาที่ ไดแก 

  5.1 กอสรางอาคารที่พัก 12 ยูนิต 24 หอง จำนวน 2 หลัง 

  5.2 อาคารหองปฏิบัติการควบคุมโรค 

  5.2 ปรับปรุงสถานท่ีทำงาน บานพัก และสิ่งแวดลอม 

  5.3 ปรับปรุงภูมิทัศน ศาลพระภูมิ รางระบายน้ำ อาคารจอดรถยนต  

ปจจัยความสำเร็จ 

 1. มีการกำกับติดตามการใชจายงบประมาณอยางตอเนื่องรวมกับกลุมงานตางๆ อยางนอยเดือนละ  

1 ครั้ง 

 2. พัฒนาศักยภาพเจาหนาที่เกี่ยวกับการจัดซื้อจัดจาง สำหรับหัวหนากลุม/หัวหนางานและเจาหนาที่ 

ผูปฏิบัติ รอยละ 100.0 เพ่ือใหมีความรูความเขาใจ และดำเนินกระบวนการจัดซื้อจัดจางไดอยางถูกตอง 

 3. บริหารจัดการคลังพัสดุ เพ่ือสนับสนุนการปฏิบัติงานอยางตอเนื่องทุกสัปดาห 

 4. มีเจาหนาที่เพียงพอในการดูแลบำรุงรักษาอาคารสถานที่ ท้ัง 3 แหง 
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ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. หนวยงานมีรายการจัดซื ้อจัดจางจำนวนมาก เจาหนาที ่ที ่รับผิดชอบงานมีการโยกยาย และ 

เจาหนาที่ใหมขาดประสบการณดานงานพัสดุ ทำใหการบริหารสัญญา บางรายการเกิดความลาชา 

 2. จำนวนพนักงานขับรถมีไมเพียงพอกับจำนวนรถยนต ในบางกรณี จึงตองมีการจางเหมารถจาก

บุคคลภายนอก 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. พัฒนาศักยภาพเจาหนาที ่ดานการเงินการคลังภาครัฐ สำหรับหัวหนากลุ ม/หัวหนางานและ

เจาหนาที่ผูปฏิบัติ รอยละ 100.0 

 2. จัดทำแผนงบประมาณเงินบำรุงประจำป เพื่อรองรับการสนับสนุนวัสดุอุปกรณสำนักงาน ซอมแซม 

บำรุงรักษาอาคารสถานที่ จัดเตรียมความพรอมยานพาหนะ และสวัสดิการสำหรับเจาหนาที่ โดยจัดทำแผน 

เงินบำรุง ประจำป  

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 
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4.2 กลุมยุทธศาสตร แผนงาน และเครือขาย  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 5 ภารกิจกลุมยุทธศาสตร แผนงาน และเครือขาย  
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โครงการตามแผนปฏิบัติราชการ กรมควบคุมโรค ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566  

ในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี ดำเนินงานโครงการตาม

แผนปฏิบัติราชการ กรมควบคุมโรค ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ดังนี ้

ตารางที่ 5 สรุปโครงการตามแผนปฏิบัติราชการ กรมควบคุมโรค ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

ผลผลิต/

กิจกรรม 

โครงการ งบประมาณ ผูรับผิดชอบ 

 งบดำเนินงาน (โครงการ) 4,225,600.00  

ผลผลิตที่ 1 

กิจกรรมหลัก 1.1 

โครงการพัฒนาและสนับสนุนกระบวนการ

จัดทำผลิตภัณฑและจัดการความรู 

420,550.00 กลุมพัฒนานวัตกรรม

และวิจัย 

ผลผลิตที่ 2 

กิจกรรมหลัก 2.2 

โครงการบริหารจัดการ กำกับ ติดตาม 

ประเมินผลดานยุทธศาสตร และพัฒนา

ระบบบริหารงาน เพื่อสนับสนุนการ

ดำเนินงานเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและ

ภัยสุขภาพ สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 

จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

1,090,224.00 กลุมบริหารทั่วไป 

กลุมยุทธศาสตร 

แผนงาน และ 

เครือขาย 

กลุมพัฒนาองคกร 

และบุคคล 

ผลผลิตที่ 3 

กิจกรรมหลัก 3.2 

โครงการพัฒนาสนับสนุนระบบการสื่อสาร

ความเสี่ยง และเสริมสรางความรอบรูทาง

สุขภาพการปองกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพสำนักงานปองกันควบคมุโรคที่ 4 

จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

134,660.00 กลุมสื่อสารความ

เสี่ยงโรคและภัย

สุขภาพ 

ผลผลิตที่ 6 

กิจกรรมหลัก 6.3 

โครงการขับเคลื่อนมาตรการและกลไกการ

เฝาระวัง การปองกัน และการควบคุมโรค

จากการประกอบอาชีพและโรค 

จากสิ่งแวดลอม ภายใตพระราชบัญญัติ

ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรค

สิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 

712,800.00 กลุมโรคจากการ 

ประกอบอาชีพและ 

สิ่งแวดลอม) 

ผลผลิตที่ 7 

กิจกรรมหลัก 7.1 

โครงการปองกันควบคมุโรคในกลุม

โรคตดิตอเขตสุขภาพที่ 4 ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2566 

491,750.00 กลุมโรคติดตอ 

ผลผลิตที่ 8

กิจกรรมหลัก 8.1 

โครงการพัฒนาระบบ กลไกการเฝาระวัง 

สอบสวนโรคและภัยสุขภาพ และตอบโต

ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขในเขต 

577,586.00 กลุมระบาดวิทยาและ 

ตอบโตภาวะฉุกเฉิน

ทางสาธารณสุข 
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ผลผลิต/

กิจกรรม 

โครงการ งบประมาณ ผูรับผิดชอบ 

สุขภาพที่ 4 

ผลผลิตที่ 9

กิจกรรมหลัก 9.4 

โครงการเฝาระวังการปองกันควบคุมโรค 

ไมติดตอ การปองกัน การบาดเจ็บ 

แอลกอฮอลและยาสูบ เขตสุขภาพที่ 4  

ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

798,030.00 กลุมโรคไมติดตอ 

 

ตารางที ่6 โครงการที่เพ่ิมเติมระหวางปงบประมาณ  

ผลผลิต/

กิจกรรม 

โครงการ งบประมาณ ผูรับผิดชอบ 

 งบดำเนินงาน (โครงการ) 271,316.00  

ผลผลิตที่ 2 

กิจกรรมหลัก 2.2 

โครงการหลักสูตรนักบริหารการเงนิ  

การคลังภาครัฐระดับสูง (บงส.) รุนที่ 10 

100,000.00 กลุมพัฒนาองคกร 

และบุคคล 

ผลผลิตที่ 2 

กิจกรรมหลัก 2.2 

โครงการพัฒนาการทำงานสูการเปนองคกร

แหงความสุข ความผูกพัน และ 

สุขภาวะองคกรที่ดีของกรมควบคุมโรค 

ประจำป 2566 

51,316.00 กลุมบริหารทั่วไป 

 

ผลผลิตที่ 7

กิจกรรมหลัก 7.4 

โครงการเฝาระวัง คัดกรอง ปองกัน ควบคุม

โรคและภัยสุขภาพที่สำคัญ  

เพ่ือเฉลิมพระเกียรติและถวายเปน 

พระราชกุศลพระบาดสมเด็จพระเจาอยูหัว 

ในวโรกาสพระชนมายุ 72 พรรษ ในป 2567 

120,000.00 ศูนยสาธิตเวชศาสตร

ปองกัน 

ผลการเบิกจายเงินประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

  ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ไดรับงบประมาณทั้งสิ้น 

41,479,920.27 บาท เบิกจายรวม 41,276,077.17 บาท คิดเปน รอยละ 99.51 รายละเอียดดังตารางที่ 7 
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ตารางท่ี 7 สรุปผลการเบิกจายเงินประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566  

 

ที่มา : ขอมูล GF ณ วันที่ 30 กันยายน 2566 

 

รูปที่ 6 เปรียบเทียบการเบิกจายงบประมาณภาพรวมของหนวยงาน 

จากภาพที่ 13 พบวา งบบุคลากร และงบลงทุน มีการเบิกจาย คิดเปนรอยละ 100 งบดำเนินงาน รอยละ 

99.999 ~ 100.00 และงบอุดหนุนมีการเบิกจาย รอยละ 95.14  

(บาท) (รอยละ) (บาท) (รอยละ)

ภาพรวมทุกงบประมาณ 41,479,920.27      41,276,077.17 99.51             203,843.10      0.49              

1. งบบุคลากร 5,428,020.00       5,428,020.00   100.00           -                -               

2. งบลงทุน 24,333,350.00      24,333,350.00 100.00           -                -               

3. งบอุดหนุน 4,190,200.00       3,986,457.00   95.14             203,743.00      4.86              

4. งบดําเนินงาน 7,528,350.27       7,528,250.17   100.00           100.10           0.00              

  4.1 ข้ันตํ่า-ภารกิจประจํา 987,515.67           987,415.57      99.99             100.10            0.01               

  4.2 คาสาธารณูปโภค 1,029,549.00        1,029,549.00    100.00            -                -                

  4.3 งบโครงการ 3,780,100.00        3,780,100.00    100.00            -                -                

  4.4 งบยาและเวชภัณฑท่ีมิใชยาฯ 1,731,185.60        1,731,185.60    100.00            -                -                

ประเภทงบประมาณรายจาย
งบประมาณ

ไดรับท้ังส้ิน

การเบิกจาย งบประมาณคงเหลือ
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รูปที่ 7 เปรียบเทียบการเบิกจายงบประมาณ งบดำเนินงานภาพรวม ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

จากภาพที่ 14 พบวา งบดำเนินงาน ขั้นต่ำ-ภารกิจประจำ ไดรับงบประมาณ จำนวน 987,515.67 บาท 

เบิกจายรวม 987,415.57 บาท คิดเปนรอยละ 99.99 งบคาสาธารณูปโภค งบโครงการ งบยาฯ มีการเบิก

จายเงินคิดเปนรอยละ 100   

 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ไดรับงบประมาณ งบอุดหนุน ทั้งสิ้น 4,190,200.00 บาท เบิกจายรวม 

3,986,457.00 บาท คิดเปน รอยละ 95.14 โดยผลผลิตที ่ 4 กิจกรรมหลักที ่ 4.1 ไดร ับงบประมาณ 

1,990,200.00 บาท เบิกจายรวม 1,786,457.00 บาท คิดเปนรอยละ 89.76 และผลผลิตที่ 5 กิจกรรมหลัก 

ที ่ 5.3 ไดร ับงบประมาณ 2,200,000.00 บาท เบิกจายรวม 2,200,000.00 บาท คิดเปน รอยละ 100 

รายละเอียดดังตารางที่ 8 

ตารางท่ี 8 สรุปผลการเบิกจายเงิน งบอุดหนุน ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

 

   

  

 

(บาท) (รอยละ) (บาท) (รอยละ)

งบอุดหนุน 4,190,200.00       3,986,457.00   95.14             203,743.00      4.86              

 - ผลผลิตท่ี 4 กิจกรรมหลักท่ี 4.1 1,990,200.00        1,786,457.00    89.76             203,743.00      10.24             

 - ผลผลิตท่ี 5 กิจกรรมหลักท่ี 5.3 2,200,000.00        2,200,000.00    100.00            -                -               

ผลผลิต/กิจกรรม
งบประมาณ

ไดรับท้ังส้ิน

การเบิกจาย งบประมาณคงเหลือ
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ไดรับงบประมาณ งบดำเนินงาน (โครงการ) ทั้งสิ้น 3,780,100.00 บาท เบิกจายรวม 3,780,100.00 บาท 

คิดเปนรอยละ 100.00 ทั้งนี้ งบดำเนินงาน (โครงการ) เดิมไดรับจัดสรร จำนวน 4,225,600.00 บาท ระหวางป

มีการปรับแผนงาน/โครงการ และไดรับจัดสรรเพิ ่มเติมเพื ่อจัดทำโครงการ จำนวน 271,316.00 บาท โอน

เปลี่ยนแปลง เปนคาสาธารณูปโภค จำนวน 514,119.00 บาท และคืนเงินงบประมาณ จำนวน 202,697.00 บาท 

ดังนั้น งบประมาณ งบดำเนินงาน (โครงการ) ไดรับคงเหลือทั้งสิ้น จำนวน 3,780,100.00 บาท 

ตารางท่ี 9 สรุปผลการเบิกจายเงิน งบดำเนินงาน (โครงการ) ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

 

 

 

  

(บาท) (รอยละ) (บาท) (รอยละ)

งบดําเนินงาน (โครงการ) 3,780,100.00       3,780,100.00   100.00           -                -               

 - ผลผลิตท่ี 1 กิจกรรมหลักท่ี 1.1 420,409.00           420,409.00      100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 2 กิจกรรมหลักท่ี 2.1 148,062.00           148,062.00      100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 2 กิจกรรมหลักท่ี 2.2 560,675.00           560,675.00      100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 3 กิจกรรมหลักท่ี 3.2 88,210.00            88,210.00        100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 6 กิจกรรมหลักท่ี 6.3 712,500.00           712,500.00      100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 7 กิจกรรมหลักท่ี 7.1 450,601.00           450,601.00      100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 7 กิจกรรมหลักท่ี 7.4 104,570.00           104,570.00      100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 8 กิจกรรมหลักท่ี 8.1 546,785.00           546,785.00      100.00            -                -               

 - ผลผลิตท่ี 9 กิจกรรมหลักท่ี 9.4 748,288.00           748,288.00      100.00            -                -               

ผลผลิต/กิจกรรม
งบประมาณ

ไดรับท้ังส้ิน

การเบิกจาย งบประมาณคงเหลือ
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4.3 กลุมพัฒนาองคกรและบุคคล 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 8 ผังโครงสรางภารกิจกลุมพัฒนาองคกรและบุคคล 

ผลลัพธการดำเนินงาน 

1. การพัฒนาบุคลากร 

1.1 พัฒนาศักยภาพ 

ดำเนินการการอบรมสรางเสริมความรู การจัดซื้อจัดจางสำหรับบุคลากรสำนักงานปองกัน

ควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี จำนวน 113 คน 

1.2 พัฒนาทักษะความเชี่ยวชาญ  

1.2.1 เรื่อง "การประเมินความเสี่ยงและการวิเคราะหขอมูลเพ่ือการปฏิบัติงานดานการแพทย

และสาธารณสุขในภาวะฉุกเฉิน" ผูเขารวมอบรม 

1.2.2 สัมมนาวิชาการ เรื่อง จัดซื้อจัดจางและบริหารพัสดุอยางไร ใหถูกตอง และหางไกล 

คุกตะรางผูเขารวมอบรม จำนวน 3 คน  

1.2.3 อบรมหลักสูตรระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีม สำหรับแพทยหัวหนาทีมและ 

ผูสอบสวนหลัก (FEMT) ประเภทเดี่ยว ครั้งที่ 1 – 3 ผูเขารวมอบรม จำนวน 2 คน  
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1.2.4 อบรมหลักสูตรระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีม สำหรับแพทยหัวหนาทีมและ 

ผูสอบสวนหลัก (FEMT) ประเภททีม ครั้งท่ี 1 – 3 ผูเขารวมอบรม จำนวน 2 คน  

1.2.5 อบรมการประเมินความเสี่ยงและการวิเคราะหขอมูลเพื่อการปฏิบัติงานดานการแพทย

และสาธารณสุขในภาวะฉุกเฉิน ผูเขารวมอบรม จำนวน 4 คน  

1.2.6 โครงการสนับสนุนการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดาน Design Thinking ของกรม

ควบคุมโรค ดานนวัตกรรม ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน  

1.2.7 โครงการสัมมนาหลักสูตร การควบคุมพัสดุ การจัดทำทะเบียนคุม และการจำหนวย

พัสดุ ครุภัณฑประจำป (ตาม พ.ร.บ.และระเบียบฉบับ พ.ศ. 2560) รุนที่ 1 ผูเขารวมอบรม จำนวน 3 คน  

1.2.8 โครงการอบรมสัมมนาเชิงปฏิบัติการหลักสูตร การจัดซื้อจัดจาง และการบริหารสัญญา 

ตาม พ.ร.บ.พัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 รุนที่ 1 ผูเขารวมอบรม จำนวน 3 คน 

1.2.9 โครงการสรางภาวะผูนำดานการควบคุมโรค รุนที่ 10 : Leadership in Disease Control : 

LDC 10 ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน  

1.2.10 หลักสูตรผูบริหารการสาธารณสุขระดับกลาง (ผบก.) จำนวน 1 คน  

1.2.11 หลักสูตรผูบริหารการสาธารณสุขระดับตน (ผบต.) จำนวน 3 คน  

1.2.12 หลักสูตรการพัฒนาสมรรถนะทางการบริหารสำหรับตำแหนงหัวหนากลุม รุนที่ 3

จำนวน 2 คน และรุนที่ 4 จำนวน 2 คน 

1.2.13 โครงการอบรมสัมมนาเชิงปฏิบัติการการจัดซื้อจัดจาง และการบริหารสัญญาตาม 

พ.ร.บ.พัสดุภาครัฐ พ.ศ. 2560 (รหัส 600) รุนที่ 1/66 จำนวน 3 คน 

1.2.14 การพัฒนาศักยภาพทางดานระบาดวิทยาสำหรับผูจะไดรับการแตงตั้งเปนเจาหนาที่

หนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอดานโรคติดตอนำโดยแมลง (CDCU Plus Vector Control Unit) 

ปงบประมาณ พ.ศ.2566 ผูเขารวมอบรม จำนวน 3 คน 

1.2.15 อบรมหลักสูตรรูเทาทันมาตรการตามกฎหมายวาดวยกันปองกันและปราบปรามการ

ทุจริตของเจาหนาที่รัฐจากองคกรอิสระที่เขามาควบคุมตรวจสอบการปฏิบัติงานของหนวยงานภาครัฐ รุนที่ 

2/66 ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน 

1.2.16 อบรมหลักสูตรการใหความรู สำหรับ แพทย เภสัชกร พยาบาล และนักเทคนิค

การแพทย ครั้งที่ 17 เรื่องการปองกันและควบคุมการติดเชื้อในโรงพยาบาล (นักเทคนิคการแพทย) ผูเขารวม

อบรม จำนวน 1 คน 

1.2.17 สัมมนาวิชาการประจำป 2566 Thai NCD Alliance 2003 หัวขอ Fighting the 

Obesity Pandemic ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน 

1.2.18 ประชุมวิชาการ ICN Forum ครั้งที่ 17 ผูเขารวมอบรม จำนวน 3 คน 

1.2.19 อบรมหลักสูตรการจัดการคุณภาพอากาศตามมาตรฐานสากลที่สามารถนำมา

ประยุกตเขากับสถานพยาบาล ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน 
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1.2.20 อบรมหลักสูตรเสริมสรางทักษะกระบวนการจัดซื้อจัดจางพื้นฐานสำหรับผูเกี่ยวของ

กับการปฏิบัต ิงานพัสดุที ่เร ิ ่มปฏิบัติงาน และประเด็นคระกรรมการวินิจฉัย ว 78 การใหแตมต อกับ

ผูประกอบการ รุนที่ 3/66 ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน 

1.2.21 อบรมดานเวชศาสตรปองกันะดับกลาง (Intermediate Course of Preventive 

Medicine) ผานระบบออนไลน ผูเขารวมอบรม จำนวน 2 คน 

1.2.22 อบรมดานเวชศาสตรปองกันะดับกลาง (Intermediate Course of Preventive 

Medicine) ผานระบบออนไลน ผูเขารวมอบรม จำนวน 2 คน 

1.2.23 ประชุมวิชาการสมาคมแพทยโรคติดตอทางเพศสัมพันธแหงประเทศไทย เรื่อง 2023 

Update on STI & Management ผูเขารวมอบรม จำนวน 2 คน 

1.2.24 อบรมหลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลผูปวยโรคติดเชื้อและการ

ควบคุมการติดเชื้อ ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน (อยูระหวางอบรม) 

1.2.25 อบรมหลักสูตรการบริหารจัดการคลังขอมูลสุขภาพ HDC รุนที่ 1 ผูเขารวมอบรม 

จำนวน 4 คน 

1.2.26 เขารวมประชุมและนำเสนอบทความในงานประชุมวิชาการประชากรศาสตรแหงชาติ 

2566 ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน 

1.2.27 อบรมเชิงปฏิบัติการหลักสูตร Intermediate training program for ICNs "Smart 

HAI surveillance, investigation and data management” ผูเขารวมอบรม จำนวน 1 คน 

1.2.28 อบรมหลักสูตรการเลือกใชสถิติใหเหมาะสมไมยากอยางที่คิด ผูเขารวมอบรม จำนวน 

1 คน 

1.2.29 สัมมนาการปองกันและควบคุมโรคติดเชื้อในโรงพยาบาลระดับชาติ ครั้งที่ 20 เรื่อง 

"Infection Prevention Issues Post-COVID-19 ผูเขารวมอบรม จำนวน 2 คน 

1.2.30 อบรมการสรางเครือขายกรณีเกิดเหตุฉุกเฉินทางนิวเคลียรและรังสี ผูเขารวมอบรม 

จำนวน 1 คน 

1.2.31 โครงการพัฒนาศักยภาพและเครือขายการปฏิบัติงานขาราชการใหม กรมควบคุมโรค 

จำนวน 3 คน  

1.2.32 อบรมหลักสูตรการบริหารจัดการภาวะฉุกเฉินดานการแพทยและสาธารณสุข สำหรับ

ผูบัญชาการเหตุการณระดับพื้นที่และจังหวัด (PHEM Academy-ICS100) จำนวน 2 คน 

1.2.33 หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางสาขาการพยาบาลผูปวยโรคติดเชื้อและการปองกัน

การติดเชื้อ รุนที่ 10 ประจำป 2566 จำนวน 1 คน  

1.2.34 ฝกอบรมเทคนิคการตรวจทางหองปฏิบัติการโรคติดตอนำโดยแมลง จำนวน 2 คน  

1.2.35 อบรมโครงการพัฒนาสมรรถนะทางการบริหารสำหรับตำแหนงรองผู อำนวยการ 

(ระดับเชี่ยวชาญ) กรมควบคุมโรค ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 จำนวน 4 คน 
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  1.2.36 อบรมโครงการพัฒนาสมรรถนะทางการบริหารสำหรับตำแหนงหัวหนากลุม จำนวน  

4 คน 

  1.3 แผนพัฒนารายบุคคล (IDP) 

  ผลการพัฒนาบุคลากรตามแผนพัฒนารายบุคคล (IDP) 

  1.3.1 ขาราชการ พัฒนาตนเองตามแผน IDP คิดเปนรอยละ 86.25 

  1.3.2 พนักงานราชการ พัฒนาตนเองตามแผน IDP คิดเปนรอยละ 95.24 

  1.3.3 ลูกจางประจำ พัฒนาตนเองตามแผน IDP คิดเปนรอยละ 91.67 

1.4 ประเมินสมรรถนะบุคลากร 

  1.3.1 ขาราชการ จำนวน 91 คน 

  1.3.2 พนักงานราชการ จำนวน 23 คน 

  1.3.3 ลูกจางประจำ จำนวน 21 คน  

1.5 พัฒนาศักยภาพและเสริมสรางคุณธรรม จริยธรรม ใหกับบุคลากรในหนวยงาน จำนวน 106 คน 

1.6 สงเสริมคุณธรรม จริยธรรม สรางความสุข ความผูกพัน ของบุคลากรสำนักงานปองกันควบคุม

โรคที่ ๔ จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 จำนวน 120 คน 

1.7 การเสริมสรางความสุขและความผูกพันของบุคลากรในหนวยงาน (Happinometer) 

- วิเคราะหผลการสำรวจความสุขและความผูกพันของบุคลากร (Happinometer) ประจำป

งบประมาณ พ.ศ. 2566  

1.8 การประเมินผลการปฏิบัติงานของขาราชการและพนักงานราชการผานระบบ PMS Online 

 - ดำเนินการครบถวน ถูกตอง ภายในเวลาที่กำหนด รอยละ 100 

1.9 การพัฒนาบุคลากรโดยใชโปรแกรมพี่เลี้ยง Mentoring Program 

- ผูไดรับการพัฒนา จำนวน 14 คน (7 คู) 

1.10 ศึกษาวิจัย เรื่อง ปจจัยที่มีผลตอระดับความสุขของบุคลากรสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 

จังหวัดสระบุรี 

 - ดำเนินการแลวเสร็จ 3 บท (บทที่ 1 – 3) 

1.11 ติดตามผลหลังการฝกอบรมภายในและภายนอกกรมควบคุมโรค 

- ใหคำปรึกษา ประสาน เรื่องการพัฒนาบุคลากรภายในและภายนอกกรมควบคุมโรค 

1.12 จัดทำฐานขอมูลการพัฒนาบุคลากร (รายเดือนและรายป) 

1.13 บนัทึกขอมูลการประชุม/อบรม/สัมมนา/ดูงาน ในระบบสารสนเทศทรัพยากรบคุคล (DPIS 6) 

 

2. การพัฒนาองคกร 

2.1 งานพัฒนาคุณภาพองคกร (PMQA) 

การดำเนินงานตามตัวชี้วัดที่ 4.1 : ระดับความสำเร็จของหนวยงานที่ ไดตามเกณฑที่กรม

ควบคุมโรคกำหนด   
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ผลการดำเนินงาน (โดยยอ)  

1. ทบทวนและจัดทำคำสั่งแตงตั้งคณะทำงานบริหารจัดการภาครัฐของหนวยงาน วิเคราะห 

ทบทวนลักษณะสำคัญขององคกร (OP) และทบทวนสายโซแหงคุณคา Value chain ของหนวยงาน  

2. ประเมินองคกรหมวด 1- 6 ดวยเครื ่องมือการบริหารจัดการภาครัฐ ผานโปรแกรม 

DDC-PMQA 4.0 และกำหนดตัวชี้วัดหมวด 7 ผลลัพธการดำเนินการ (มิติ 7.1 - 7.6)  

3. จัดทำแผนยกระดับการพัฒนาสูระบบราชการ 4.0 ระยะ 3 ปและจัดทำแผนปฏิบัติการฯ 

ประจำป พ.ศ. 2566 หมวด 3, 5, 6)  

4. ติดตามผลการดำเนินงานตามแผน และสามารถรายงานแผนไดตามระยะเวลาที่กำหนด  

5. สรุปผลการพัฒนากลไกการบริหารจัดการภาครัฐ รอบ 12 เดือน เสนอผูบริหารทราบ และ 

มีผลคะแนนการประเมินเปนระบบราชการ 4.0 ประจำป 2566 จากผูประเมิน 431 คะแนน 

ขอเสนอแนะ (จากการตรวจประเมิน)  

1. การรายงานผลการดำเนินงานตามแผน ควรแสดงใหเห็นถึงผลลัพธที่ได เนนการรายงาน 

เชิงคณุภาพ (ใคร ทำอะไร เม่ือไร ท่ีไหน และผลเปนอยางไร) เนนรายงานเชิงคุณภาพ  

2. ข้ันตอน 5.1 เนนการรายงานและวิเคราะหผลลัพธ ผลกระทบ แนวทางแกไข ปรับปรุงและ 

สรุปผลการประเมินผลคำรับรองการปฏิบัติราชการ รอบ 12 เดือน ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 หนวยงาน 

สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรีกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 2 ตัวชี้วัด สรุปผลการ

ประเมิน ขอเสนอแนะ การพัฒนากลไกการบริหารจัดการภาครัฐของหนวยงานในภาพรวม เพื่อพัฒนา หนวย

งานเขาสูระบบราชการ 4.0 อยางตอเนื่อง  

3. หมวด 7 ผลลัพธการดำเนินการ 3.1 ตัวชี้วัดที่ดำเนินการไดรอยละ 100 ซ้ำ ๆ แลว ควร

ทบทวนปรับเปลี่ยนตัวชี้วัด 3.2 กำหนดตัวชี้วัดที่เปน Outcome เชน รอยละ ไมควรกำหนดตัวชี้วัดที่เปน 

ระดับความสำเร็จ 3.3 ควรระบุผลการดำเนินงานยอนหลัง  

4. การรายงานผลการดำเนินงานตามแผน ใหรายงานเฉพาะกิจกรรมที่ดำเนินการตามรอบ

นั้นๆ เนื่องจากมีการแบงคะแนน และเพื่อลดการคลาดเคลื่อนในการนับจำนวนกิจกรรม ระหวางหนวยงาน 

กับผูกำกับโดย รอบ 12 เดือน ในข้ันตอนที่ 4 ใหรายงานเฉพาะของรอบ 6 เดือนหลัง และกิจกรรมที่คาบเก่ียว 

2.2 นโยบายการกำกับดูแลองคการที่ดี (OG) 

1. กิจกรรมประกาศเจตนารมณ ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566 โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือ

ปลูกฝงวิธีคิดปลูกจิตสำนึก สรางวัฒนธรรม พฤติกรรมที่ซี่อสัตยสุจริต และเกิดการมีสวนรวมของผูบริหารและ

เปนไปตามหลักธรรมาภิบาล รวมท้ังเปนแนวทางในการปฏิบัติงานตามกรอบดานคุณธรรม จริยธรรมในการนำ

นโยบายที ่กำหนดไปปฏิบัติเพื่อเสริมสรางระบบคุณธรรมของกรมควบคุมโรคใหเขมแข็ง ภายใตคุณธรรม

เปาหมาย “พอเพียง วินัย สุจริต จิตอาสา กตัญู” 

2. บุคคลตนแบบดานคุณธรรม จริยธรรม ประจำปงบประมาณ 2566 

  2.1 ประเภทขาราชการ นายณพพงษ บำรุงพงษ ตำแหนง นักวิชาการสาธารณสุข

ชำนาญการพิเศษ 



P a g e  | 37 

 

  2.2 ประเภทพนักงานราชการ นางสาวสุพรรษา ร ักดีเป ยมทรัพย  ตำแหนง 

เจาพนักงานสาธารณสุข 

3. กิจกรรมอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพจิตใจเสริมสรางคุณธรรม จริยธรรม ของ

บุคลากรสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี ผูเขารวมอบรม จำนวน 15 คน 

4. ไดรับคัดเลือกเปนองคกรคุณธรรมตนแบบโดดเดน ประจำปงบประมาณ 2566  

5. สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ประกาศเปนองคกรคุณธรรม ประจำป

งบประมาณ พ.ศ. 2566 

6. รายงานผลความสำเร็จของการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการดานการสงเสริมคุณธรรม 

จริยธรรม ของหนวยงานในสังกัดกรมควบคุมโรค รอบ 12 เดือน 

2.3 สถานที่ทำงานนาอยูนาทำงาน 

1. ตรวจประเมินกิจกรรม 5 ส ครั้งที่ 1 ผลการประเมินระดับดีมากจำนวน 3 ระดับดี จำนวน 

2 กลุม  

2. ตรวจประเมินกิจกรรม 5 ส ครั้งที่ 2 ผลการประเมินระดับดีมากจำนวน 1 กลุม ระดับดี

จำนวน 2 กลุม  

2.4 ประสาน สนับสนุน ติดตามผลการตรวจสุขภาพประจำปของเจาหนาที ่

  - บุคลากรรับการตรวจสุขภาพประจำป จำนวน 72 คน  

 

3. งานการเจาหนาที่ 

3.1 งานอัตรากำลัง/สรรหา/บรรจุ/แตงตั้ง/เลื่อนระดับ 

 1) จัดทำกรอบอัตรากำลังรายงานตำแหนงวาง/ คำบรรยายลักษณะงาน 

 2) การสรรหาบุคลากร/ การคัดเลือก/ บรรจุ/ แตงตั้ง 

  - บรรจุแตงตั้งขาราชการ 11 ราย พนักงานราชการ 1 ราย และพนักงานกระทรวงสาธารณสุข 

2 ราย 

  - การสรรหาและเลือกสรรพนักงานราชการทั่วไป จำนวน 2 ราย พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 

20 ราย ลูกจางกองทุนโลก 1 ราย 

 3) ดำเนินการรับยาย - โอน จำนวน 5 ราย 

 4) ดำเนินการโอน - ยาย ขาราชการ จำนวน 6 ราย 

 5) ขาราชการขอไปชวยราชการ จำนวน 3 ราย 

 6) การเลื่อนระดับ  

  - ขาราชการ จำนวน 1 ราย 

  - ลูกจางประจำ จำนวน 2 ราย 

 7) การลาออกจากราชการ ลูกจางชั่วคราว จำนวน 1 ราย 
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3.2 งานประเมินผลการปฏิบัติงานและบำเหน็จความชอบ 

 1) การเลื่อนเงินเดือน/คาจาง/คาตอบแทนของ ขาราชการ/ลูกจางประจำ/พนักงานราชการ  

การจัดสรรเงินรางวัลของขาราชการ และลูกจางประจำ จำนวน 2 ครั้ง รวม 244 ราย 

 2) การลงทะเบียนประวัติ ก.พ. ๗ รอบที่ 2/2565 และรอบที่ 1/2566  

  - บันทึกประวัติ ก.พ.7 ขาราชการ จำนวน 99 ราย 

  - บันทึกสถิติการเลื่อนเงินเดือน/คาจาง จำนวน 161 ราย 

 3) การคัดเลือกบุคคลเพ่ือเลื่อนขึ้นดำรงตำแหนงในระดับที่สูงขึ้น 

  - ตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการพิเศษ จำนวน 2 ราย 

  - ตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการ จำนวน 8 ราย 

 4) การปรับเปลี่ยนตำแหนง/ปรับระดับลูกจางประจำ จำนวน 9 ราย 

3.3 งานเลขานุการ/ผูชวยเลขานุการคณะกรรมการตาง ๆ 

 1) เลขานุการคณะกรรมการประเมินบุคคลเพื่อยาย หรือโอนขาราชการพลเรือนสามัญมาแตงตั้ง

ใหดำรงตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการพิเศษลงมา 

 2) เลขานุการคณะกรรมการประเมินเพื่อการยาย การโอน หรือการเลื่อนขาราชการพลเรือน

สามัญเพ่ือแตงตั้งใหดำรงตำแหนงประเภททั่วไป 

 3) เลขานุการคณะกรรมการประเมินบุคคลเพื่อเลื่อนขึ้นแตงตั้งใหดำรงตำแหนงในระดับที่สูงข้ึน 

ตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการ และระดับชำนาญการพิเศษ ในตำแหนงที่ครองอยูซึ่งเปนตำแหนง

ระดับควบ 

 4) เลขานุการคณะกรรมการประเมินบุคคลเพื่อเลื่อนขึ้นแตงตั้งใหดำรงตำแหนงในระดับที่สูงข้ึน 

ตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการพิเศษ ในตำแหนงวางที่ไมใชตำแหนงระดับควบ 

 5) ผูชวยเลขานุการคณะกรรมการประเมินผลงานเพื่อเลื่อนขาราชการพลเรือนสามัญขึ้นแตงตั้ง 

ใหดำรงตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการ สายงานตาง ๆ ของหนวยงานในกรมควบคุมโรค 

 6) เลขานุการคณะกรรมการคัดเลือก และเลขานุการคณะกรรมการประเมินผลงานเพื่อเลื ่อน

ระดับลูกจางประจำ ทุกสายงาน 

 7) เลขานุการคณะกรรมการประเมินบุคคลเพื่อยาย หรือโอนขาราชการพลเรือนสามัญมาแตงตั้ง

ใหดำรงตำแหนงประเภทวิชาการ ระดับชำนาญการพิเศษลงมา ขอ 2 กรณีเก้ือกูล 

 8) เลขานุการคณะกรรมการพัฒนาระบบบริหารงานบุคคล (CHRO) 

 9) เลขานุการคณะกรรมการสรรหาและเลือกสรร พนักงานราชการ และพนักงานกระทรวง

สาธารณสุข 

ปจจัยความสำเร็จ 

1. ผูบริหารใหความสำคัญ ใหการสนับสนุน และติดตามความสำเร็จของการดำเนินงาน PMS Online 

โดยกำหนดใหสคร.4 สระบุรี มีแผนการดำเนินการบริหารผลการปฏิบัติราชการในการกำหนดและตรวจสอบ
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ตัวชี้วัดบุคคล ทำใหการดำเนินงาน PMS Online แลวเสร็จตามกรอบระยะเวลาที่กองบริหารทรัพยากรบุคคล

กำหนด 

2. ไดรับงบประมาณในการพัฒนาบุคลากรที่เพียงพอ 

3. มีการถายทอดตัวชี้วัดคำรับรองการปฏิบัติราชการปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

1. แผนพัฒนารายบุคคล (IDP) ไมเปนไปตามแผน เนื่องจากยังไมมีระบบการติดตามประเมินผลการ

พัฒนาบุคลากร และยังไมครอบคลุมการติดตามการอบรมภายใน และภายนอก 

2. Admin PMS หนวยงานไมสามารถดูรายละเอียดตัวชี้วัด/สมรรถนะในระบบ DPIS6 ภาพรวม 

ในระบบได ขึ้นขอมูล 404 error 

3. ระบบ DPIS6 ยังไมเสถียร บางครั้งกดรับทราบผลประเมินแลว แตระบบไมขึ้นใหรับทราบ 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. พัฒนาทักษะความเชี่ยวชาญของบุคลากรสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี โดยการสง

บุคลากรไปอบรมภายนอกหนวยงาน 

 2. ติดตามแผน IDP ผานหัวหนากลุม ไตรมาสละ 1 ครั้ง  

3. เพ่ิมการติดตามประเมินผลการพัฒนาบุคลากรใหครอบคลุมทุกหลักสูตร  

4. กำหนดแผนพัฒนารายบุคคล (IDP) รายตำแหนง ในแตละระดับตองผานการพัฒนา ประเด็นใดบาง  

5. อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศกัยภาพและเสริมสรางคณุธรรม จริยธรรม ใหกับบุคลากรในหนวยงาน 

6. ประชุมราชการสงเสริมคุณธรรม จริยธรรม สรางความสุข ความผูกพัน ของบุคลากรสำนักงาน

ปองกันควบคุมโรคท่ี ๔ จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

7. แผนการเสริมสรางความสุขและความผูกพันของบุคลากรในหนวยงาน (Happinometer) 

8. การประเมินผลการปฏิบัติงานของขาราชการและพนักงานราชการผานระบบออนไลน PMS 

Online 

9. การพัฒนาบุคลากรโดยใชโปรแกรมพ่ีเลี้ยง Mentoring Program 

10. งานวิจัยเรื่องปจจัยที่มีผลตอระดับความสุขของบุคลากรสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัด

สระบุรี 

11. ติดตามผลหลังการฝกอบรมภายในและภายนอกกรมควบคุมโรค 

12. ฐานขอมูลการพัฒนาบุคลากร (รายเดือนและรายป) 

13. บันทึกขอมูลการประชุม/อบรม/สัมมนา/ดูงาน ในระบบสารสนเทศทรัพยากรบุคคล (DPIS 6) 
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ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 
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4.4 กลุมพัฒนานวัตกรรมและวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 9 ผังโครงสรางภารกิจกลุมพัฒนานวัตกรรม 

1. ตัวชี้วัดผลการดำเนินงาน 

 1.1 ตัวชี้วัดคำรับรอง 

- รอยละความสำเร็จของการดำเนินงานพัฒนางานวิจัย 

- ระดับความสำเร็จของการพัฒนาระบบบัญชีขอมูล (Data Catalog) เพื่อนำไปสูการเปดเผยขอมูล

ภาครัฐ (Open Data) 

 1.2 ตัวชี้วัดยุทธศาสตร 

- จำนวนผลิตภัณฑดานการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

 1.3 ตัวชี้วัดแผนงาน/ โครงการ 

เชิงปริมาณ:  

- การดำเนินงานวิจัยหรือนวัตกรรมแลวเสร็จตามแผน รอยละ 100 

- บุคลากรในหนวยงานมีความพึงพอใจตอการพัฒนาโครงสรางพื้นฐาน และใหบริการดานเทคโนโลยี

สารสนเทศและการสื่อสารดานการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ รอยละ 80  

เชิงคุณภาพ:  

- ผลงานวิจัยและนวัตกรรมที่แลวเสร็จภายในปงบประมาณ 2566 สามารถนำไปใชประโยชน รอยละ 80 

- ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารของหนวยงานมีความมั่นคงปลอดภัย 
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2. ผลการดำเนินงาน  

2.1 งานวิจัยและนวัตกรรม 

2.1.1 อบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานงานวิจัย (5 ครั้ง) 

พัฒนาศักยภาพบุคลากรกลุ มเปาหมาย คือ นักวิจัย นักวิชาการ และนักวิชาการที ่ครบ

ระยะเวลาปรับระดับ ใหมีความรูเกี่ยวกับการดำเนินงานดานงานวิจัย จำนวน 30 คน มีผลงานวิจัยเขารวม

กระบวนการทั้งหมด 15 เรื่อง โดยเปนการพัฒนาตามขั้นตอนงานวิจัย 5 บท 

2.1.2 อบรมพัฒนาบุคลากรดานสถิติสำหรับการวิจัย (STATA) 

พัฒนาศักยภาพบุคลากรกลุมเปาหมาย คือ บุคลากร สคร. 4 สระบุรี เปนการใหความรูเกี่ยวกับ

การใชสถิติทางการวิจัย การจัดการขอมูล การวิเคราะหขอมูลงานวิจัยเบื้องตนดวยโปรแกรม Stata จำนวน

ผูเขารวมอบรม 24 คน 

2.1.3 การพัฒนาความรวมมือดานงานวิจัยกับมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ องครักษ (มศว.) 

การพัฒนาความรวมมือดานงานวิจัยกับมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ องครักษ (มศว.)

กลุมเปาหมาย คือ นักวิจัย นักวิชาการ และผูที่สนใจทำวิจัย สคร. 4 สระบุรี ผลการอบรม ไดงานวิจัยทั้งหมด 5 เรื่อง 

เปนการดำเนินงานรวมกันระหวาง สคร. 4 สระบุรี กับ มศว. เปาหมายคือการพัฒนางานวิจัยรวมกัน และจัดทำ

รายงานเผยแพร ในวารสาร สคร. หรือวารสารอื่นๆ ทั้งระดับเขต ระดับประเทศ และนานาชาติ และใชประโยชน 

ในการแกไขปญหาโรคและภัยสุขภาพของพ้ืนที ่

2.1.4 อบรมเชิงปฏิบัติการพฒันาศักยภาพบุคลากรดานนวัตกรรม 2566 

การอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานนวัตกรรม 2566 กลุมเปาหมาย คือ 

บุคลากร สคร. 4 สระบุรี เพื่อใหบุคลากรมีแนวคิดในการนำกระบวนการสรางนวัตกรรม และปรับใชในการ

ทำงาน รวมทั้งออกแบบงานนวัตกรรมในอนาคต เพื่อการตอบปญหาและคนหาโจทยที่เหมาะสม จำนวน

ผูเขารวมอบรม 32 คน 

2.1.5 ประชมุราชการการใช ChatGPT ในงานประจำและการใชงานระบบประชุมออนไลน 

ชี้แจงวัตถุประสงคของการใช ChatGPT ในงานประจำและการใชงานระบบประชุมออนไลน  

โดยนำเสนอการใชงาน ChatGPT แบบ Free Account และการประยุกตใช ChatGPT รวมไปถึงการใชงาน

เว็บแอพพลิเคชั่น Webex และ Zoom สำหรับการประชุมออนไลน จำนวนผูเขารวมอบรม 35 คน 

2.1.6 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการวิจัยและพัฒนานวัตกรรม เพื่อการเฝาระวัง ปองกัน 

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (นักวิจัยรุนใหม) 

เพื่อพัฒนาศักยภาพของบุคลากรใหมีความรู ทักษะ กระบวนการสรางงานวิจัยและนวัตกรรม

ดานการเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรค และภัยสุขภาพ โดยสามารถนำงานวิจัยและนวัตกรรมไปใชประโยชน 

ไดจริง รวมไปถึงสรางเครือขายงานวิจัยและนวัตกรรมระหวางสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบรีุ

และสถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษาในพ้ืนที่ จำนวนผูเขารวมอบรม 50 คน มีผลงานโครงรางการวิจัยท้ังหมด 

26 เรื่อง (บุคลากรสคร.4 จำนวน 16 เรื่อง, บุคลากรภายนอก จำนวน 10 เรื่อง) 
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2.1.7 ประชุมราชการแลกเปลี่ยนเรียนรูการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ในพื้นที่ 

เขตสุขภาพท่ี 4  

เวทีการแลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณ รูปแบบ กระบวนการดำเนินงานในการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) เพื่อนำไปใชเปนแนวทางการพัฒนารูปแบบกระบวนการดำเนินงานการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ของพื ้นที ่ กลุ มเปาหมาย ไดแก ผู ร ับผิดชอบงาน พชอ. ระดับอำเภอ  

เขตสุขภาพที่ 4 ผูรับผิดชอบงาน พชอ. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด เขตสุขภาพที่ 4 ศูนยวิชาการเขตสุขภาพที่ 4 

และสคร.4 (ผูบริหาร หัวหนากลุม และเจาหนาที่ที่เก่ียวของ) จำนวน 100 คน มีผลงานพชอ.ดีเดนระดับจังหวัด

เขารวมกระบวนการถอดบทเรียน จำนวน 6 เรื่อง และวางแนวทางการพัฒนา พชอ. และเตรียมความพรอมการ

สงเขารับรางวัลคุณภาพแหงชาติการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ โดยกลไก พชอ. ระดับพื้นที่ ประจำป

งบประมาณ พ.ศ. 2567 

2.2 จริยธรรมการวิจัย เขตสุขภาพที่ 4 

- ดำเนินการจัดทำมาตรฐานการปฏิบัติงานจริยธรรมการวิจัย เขตสุขภาพที่ 4 โดยมีนายอรรถพล ชีพสัตยากร 

เปนประธานคณะกรรมการฯ และกลุมพัฒนานวัตกรรมและวิจัย ทำหนาที่เลขานุการฯ และผูชวยเลขานุการฯ  

เมื่อวันที่ 7 มีนาคม 2566 

- โครงรางการวิจัยยื่นขอพิจารณาจริยธรรมการวิจัย เขตสุขภาพที่ 4 ประจำปงบประมาณ 2566 

จำนวน 3 เรื่อง โดยผานการอนุมัติโครงการเรียบรอยแลว อยูระหวางการดำเนินงานดานเอกสารเพ่ือแจงผูวิจัย 

จำนวน 1 เรื่อง และอยูระหวางกระบวนการ จำนวน 2 เรื่อง 

2.3 วารสารการแพทยและสาธารณสุขเขต 4/ DDC Clearance 

 - ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ไดจัดทำวารสารการแพทยและสาธารณสุขเขต 4 เผยแพรปละ 3 ฉบับ ดังนี้ 

ปที่ 13 ฉบับที่ 2 (2022) กรกฎาคม - ธันวาคม พ.ศ. 2565 มีบทความเผยแพรจำนวน 10 เรื่อง ปที่ 13 ฉบับที่ 1 

(2023) มกราคม - เมษายน พ.ศ. 2566 มีบทความเผยแพรจำนวน 11 เรื่อง และฉบับที่ 2 (2023) พฤษภาคม - 

สิงหาคม พ.ศ. 2566 มีบทความเผยแพรจำนวน 11 เรื่อง สำหรับฉบับที่ 3 (2023) กันยายน - ธันวาคม พ.ศ. 2566

มีจำนวนบทความจำนวน 11 เรื่อง และอยูระหวางการการจัดรูปเลมวารสาร   

- การสงเสริมและกำกับคุณภาพผลงานวิจัยหรือวิชาการ กอนการเผยแพรของบุคลากรกรมควบคุมโรค 

(DDC clearance) ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 มีผลงานวิจัยหรือวิชาการเขาสูกระบวนการและผานการพิจารณา 

ทั้งหมด 17 เรื่อง 

2.4 งานสารสนเทศ 

2.4.1 การพัฒนาโปรแกรมเพื่อสนับสนุนการใชงานของหนวยงาน 

- ระบบจองรถราชการ ออนไลน 

- ระบบบริหารจัดการวารสารการแพทยและสาธารณสุขเขต 4 (อิเล็กทรอนิกส) 

2.4.2 ระบบสนับสนุน/จัดหา/พัฒนาเครือขาย 

- จัดหาระบบคอมพิวเตอร: จัดหาลิขสิทธิ์ซอฟตแวรที่ใชในการปฏิบัติงานที่สำคัญของหนวยงาน

ไดแก โปรแกรม STATA, Adobe Creative Cloud, ZOOM meeting, Microsoft Office  
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- การสนับสนุน: โครงการจัดหาเครื่องพิมพแบบเชา ปายสื่อประชาสัมพันธแบบดิจิทัล จอภาพ

หองประชุมชั้น 3 อาคาร สคร. 4 สระบุร ีและระบบ Smart Office 

- ปรับเปลี่ยนโครงสรางพ้ืนฐาน ICT ใหทันสมัย: โครงการเดินสาย Fiber Optic เชื่อมโยงระบบ

เครือขายระหวางอาคาร โครงการปรับปรุงระบบเครือขายและระบบเครือขายไรสาย (802.11ax) 

3. ปจจัยความสำเร็จ 

- การสนับสนุนจากผูบริหารและหนวยงานในการทำแผนงานโครงการตาง ๆ 

- ความรวมมือของกลุมเปาหมาย และบุคลากรในหนวยงาน 

- การวางแผนที่ดีและเปนระบบ รวมไปถึงความรวมมือของบุคลากรในกลุมงาน 

4. Best Practice หรือนวัตกรรมการดำเนินงาน 

ระบบจองรถราชการ ออนไลน 

ระบบจองรถยนตราชการออนไลน ออกแบบขึ้นมาเพื่ออำนวยความสะดวกใหกับบุคลากรในหนวยงาน และ

ผูเก่ียวของ สามารถใชงานระบบดังกลาวไดดวยโทรศัพทมือถือ (Smart Phone) Tablet PC และ Computer 

ของตนเอง ในเรื่องการขอใชรถราชการ การบริหารจัดการรถราชการ การดูผลขอจองรถราชการ ไปจนถึงการ

อนุมัติใชรถราชการ ไดทุกที่ทุกเวลา และยังเปนการลดการใชกระดาษ ลดการใชน้ำมัน ลดการใชทรัพยากร

ภายในองคกรไดเปนอยางดี 

 
รูปท่ี 10 แผนภาพแสดงการทำงานของระบบจองรถราชการ (แบบเดิม) 
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รูปท่ี 11 แผนภาพแสดงการทำงานของระบบจองรถราชการออนไลน (แบบใหม) 

5. ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

- การหมุนเวียนปรับเปลี่ยนโครงสรางบุคคลากร สงผลใหผูปฏิบัติงานใหมใชระยะเวลาสรางความเขาใจการ

ปฏิบัติงาน ทำใหการกระบวนการขาดความตอเนื่อง และดำเนินงานไดลาชา 
- กลุมเปาหมายไมสามารถเขารวมตามระยะเวลาที่กำหนดไดครบถวน 
- ทักษะและประสบการณในการทำวิจัยของผูเขาประชุมมีความหลากหลาย ตั้งแตระดับความเชี่ยวชาญ 

สูงมาก จนถึงระดับนักวิจัยเริ่มตน บางกลุม/บางงานวิจัย จึงคอนขางจัดทำไดชา และปรับแกไขหลายครั้ง  
- งานวิจัยถูกยกเลิก เนื่องจากกลุมเปาหมายไมอนุญาตใหลงพื้นท่ีเพื่อเก็บตัวอยาง จึงตองเปลี่ยนหัวของานวิจัย 
- การใชสถิติใหเหมาะสมกับชนิดงานวิจัย ฐานขอมูล ตองไดรับคำแนะนำจากผูเชี่ยวชาญ วิทยากร 

6. แผนการดำเนินงานตอเนื่องในปตอไป 

6.1 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานการวิจัยและพัฒนานวัตกรรมเพื่อการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรค
และภัยสุขภาพ (นักวิจัยรุนใหม) (โครงการตอเนื่อง) 

6.2 อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรในการทำโครงการวิจัยทางระบาดคลินิก (โครงการตอเนื่อง) 
6.3 อบรมเชิงปฏิบัติการการวิเคราะหขอมูลทางสถิติโดยใชโปรแกรม Stata (โครงการตอเนื่อง) 
6.4 สัมมนาวิชาการและประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพดานวิชาการ เขตสุขภาพที่ 4 (โครงการใหม) 

6.5 อบรมเชิงปฏิบัติการนำ Generative AI มาประยุกตใชในการสรางผลงานวิชาการ (โครงการตอเนื่อง) 
6.6 ประชุมราชการคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย เขตสุขภาพที่ 4 (โครงการตอเนื่อง) 
6.7 ประชุมราชการชี้แจงแนวทางจริยธรรมการวิจัย เขตสุขภาพที่ 4 (โครงการใหม) 

6.8 ประชุมราชการคณะกรรมการคลินิกวิจัย (โครงการตอเนื่อง) 
6.9 อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาทักษะการจัดการความรูสูการเปน Facilitator (โครงการใหม) 
6.10 ประชุมราชการกองบรรณาธิการ และคณะบริหารการจัดทำวารสารการแพทยและสาธารณสุขเขต 4 

(โครงการตอเนื่อง) 
6.11 อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาโครงการวิจัย/นวัตกรรม/R2R (โครงการตอเนื่อง) 
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ภาพการดำเนินงาน 

อบรมพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานงานวิจัย (5 ครั้ง) 

  

อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพบุคลากรดานนวัตกรรม 2566 

  

ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาความรวมมือการดำเนินงานดานโรคและภัยสุขภาพ 

รวมกับมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ องครักษ จังหวัดนครนายก 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

อบรมเชิงปฏิบัติการการวิเคราะหขอมูลทางสถิติโดยใชโปรแกรม STATA 
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ประชุมราชการแลกเปลี่ยนเรียนรูการพัฒนาคณุภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 

  
 

ประชุมราชการความกาวหนาและการรับฟงความคิดเห็นการพัฒนาระบบจองรถราชการออนไลน 

  
 

ประชุมราชการกองบรรณาธิการ และคณะบริหารการจัดทำวารสารการแพทยและสาธารณสุขเขต 4 
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4.5 กลุมระบาดวิทยาและตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

 

รูปท่ี 12 ผังโครงสรางภารกิจกลุมระบาดวิทยาและตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
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1. การพัฒนาระบบ กลไกการเฝ าระวัง สอบสวนโรคและภัยสุขภาพ และตอบโตภาวะฉุกเฉิน 

ทางสาธารณสุข ในเขตสุขภาพที่ 4 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

ลำดับ ผลผลิตโครงการ จำนวน หนวยนับ 

เชิงปริมาณ 

1 ฐานขอมูลเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพของ สคร.4 สระบุรี รายงานผล

ผานบนหนาเว็บโดยใชโปรแกรม Data studio  

1 ระบบ 

2 จำนวนฐานขอมูลเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพที่ไดรับการประเมิน 

- ระบบโรคปองกันไดดวยวัคซีน : หัด 

- ระบบทางเดินหายใจ : COVID-19 

- ระบบการสัมผัส: เมลิออยโดสิส  

3 ระบบ 

3 การรายงานผูปวยสงสัยโรคหัด หัดเยอรมันระดับจังหวัด 

ไมนอยกวา 2 ราย ตอประชากรแสนคนตอป 

4 จังหวัด 

4 การรายงานผูปวยอัมพาตกลามเนื้อออนปวกเปยกเฉียบพลัน (AFP) 

ระดับจังหวัด มากกวา 2 ตอประชากรแสนคน ในกลุมอายุต่ำกวา 15 

ป 

6 จังหวัด 

5 ไดรับการแจงและตรวจจับเหตุการณ พบ 244 เหตุการณ เขาเกณฑ

เหตุการณผิดปกติทางสาธารณสุข 21 เหตุการณ จัดทำรายงานผล

วิเคราะหความเสี่ยงภายใน 1 ระยะฟกตัว ครบท้ังหมด 21 เหตุการณ 

100 รอยละ 

6 ทีมสอบสวนควบคุมโรค สคร.4 สระบุรี สสจ. และทีมเฝาระวัง

สอบสวนโรคควบคุมโรคและภัยสุขภาพ สสอ. ในพ้ืนที่ 

เขตสุขภาพที่ 4 ผานการรับรองประเมินมาตรฐาน (ไดรับการประเมิน

มาตรฐาน จำนวน 8 หนวยงาน) 

ไมผาน หนวยงาน 

7 แผนประคองกิจการของ สคร.4 สระบุรี ป 2566 1 ฉบับ 

8 รายงานประเมินความเสี่ยงและแผนปฏิบัติการเฉพาะโรคของ  

สคร.4 สระบุร ี

1 ฉบับ 

9 รายงานการถอดบทเรียนการตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 0 ฉบับ 

10 บุคลากร สคร.4 สระบุรี ไดรับการอบรมหลักสูตร ICS 100 สำหรับ

เจาหนาที่ 

100 รอยละ 
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ลำดับ ผลผลิตโครงการ จำนวน หนวยนับ 

เชิงคุณภาพ 

1 รายงานการประเมินสถานการณสามารถระบุความเสี่ยงตามเกณฑ 

การเฝาระวังโรคและภัยสุขภาพและใหขอเสนอแนะแกผูบริหาร 

ในเวลาที่กำหนด จำนวน 48 สัปดาห มีรายงาน 48 ฉบับ 

100 รอยละ 

2 เหตุการณผิดปกติหรือการระบาดของโรคไดรับการควบคุมโรคใหสงบ

ภายใน 2 เทาระยะฟกตัว 

85 รอยละ 

3 รายงานสอบสวนโรคและภัยสุขภาพที่มีคุณภาพไดตามมาตรฐาน 16.67 รอยละ 

4 บุคลากร สคร.4 สระบุรี อบรมหลักสูตร ICS100 สำหรับเจาหนาที่

ผานเกณฑ 

100 รอยละ 

ปจจัยความสำเร็จ 

 1. ผูบริหารใหความสำคัญของแผนงานโครงการ ตอบสนองตอภารกิจการเฝาระวังปองกันควบคุมโรค 

ลดอัตราปวย ลดอัตราตาย สอดคลองตามวิสัยทัศนของสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 สระบุรี ประชาชน 

เขตสุขภาพที่ 4 ไดรับการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ภายในป 2570 

 2. ผูปฏิบัติงาน วางแผน บริหารจัดการและประสานงานโครงการกิจกรรม ตามแผนการดำเนินงาน

ลวงหนา ทำใหสามารถดำเนินการไดตรงตามเวลา 

 3. ความรวมมือของทีมตระหนักรูสถานการณ (SAT) ที่ไดรับการพัฒนาศักยภาพทักษะตามาตรฐาน 

ที่กรมควบคุมโรคกำหนดอยางตอเนื่อง ทำใหสามารถตรวจจับเหตุการณ และประเมินความเสี่ยงเสนอผูบริหาร

ไดตามกำหนด 

 4. ศักยภาพของหัวหนาทีมประเมินระบบเฝาระวังโรค สำเร็จไดตามเปาหมาย เนื่องจากปงบประมาณ 

2566 ผูบริหารสนับสนุนใหบุคลากร สคร.4 เรียนหลักสูตรระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีม สำหรับแพทย

หัวหนาทีมและผูสอบสวนหลัก (FEMT) จึงสงผลใหเขตสุขภาพที่ไดประเมินระบบเฝาระวังจำนวน 3 ระบบ 

 5. ผูรับผิดชอบงานของกลุมระบาดวิทยาและตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข กำกับ และติดตาม

บุคลากรใหม สคร.4 สระบุรีทุกคน ใหรับการอบรมหลักสูตร ICS100 รอยละ 100 

 6. ทีมสอบสวนควบคุมโรค สคร.4 สระบุรี มีความรูความเขาใจในการปฏิบัติการ มีกิจกรรมพัฒนา

ศักยภาพทักษะที่จำเปนใหกับทีมสอบสวนทั้งบุคลากรใหม และบุคลากรเดิมอยางตอเนื่องผานการประชุม 

อบรม ซอมแผน แลกเปลี ่ยนเร ียนรู ร วมกันและ on the job training ลงสอบสวนโรคในพื ้นที ่จริง  

ตามมาตรฐานท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด 

 7. ผูรับผิดชอบงานในกลุมทุกทานมีความเขาใจตอภารกิจ สามารบริหารจัดการ ตามบทบาทหนาที่ 

รับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมายของตนเองไดอยางดี รวมทั้งหัวหนากลุมกำกับ ติดตามแผนงานอยางตอเนื่อง 
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ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

นโยบายการหมุนเวียนปรับเปลี่ยนโครงสรางบุคคลากรระหวางปงบประมาณ สงผลใหผูปฏิบัติงานใหม

ใชระยะเวลาสรางความเขาใจการปฏิบัติงาน ทำใหการกระบวนการขาดความตอเนื่อง บางกิจกรรมลาชา 

ไมสามารถดำเนินการไดตามเวลาที่กำหนด 

 ขอเสนอแนะ : มีระบบพี่เลี้ยงการปฏิบัติงาน (ผูรับผิดชอบงานเดิม) มีการชี้แจงรายละเอียด รายงาน

ความกาวหนา ชี้แนะและสอนใหเกิดการปฏิบัติงานใหตอเนื่อง แลวเสร็จตามวัตถุประสงคและระยะเวลาท่ีกำหนด 

แผนการดำเนินงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. พัฒนาศักยภาพ สรางความรูความเขาใจการปฏิบัติงาน การประสานงานของเครือขายระบาดวิทยา

และการสอบสวนโรค เพ่ือการรองรับการถายโอน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพสูองคกรปกครองสวนทองถ่ิน  

 2. ประเมินระบบเฝาระวังโรค และโรคตามพันธสัญญานานาชาติ ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 

 3. การพัฒนาศักยภาพบ ุคลากรด านการเตรียมความพร อมซ อมแผนตอบโต ภาวะฉ ุกเฉิน 

ทางสาธารณสุขและถอดบทเรียนการตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

 4. สนับสนุนการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 ใหเปนไปตามเกณฑ

ประเมิน EOC Assessment Tool  

 5. ประเมินมาตรฐานทีมสอบสวนควบคุมโรค และทีมเฝาระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

เครือขายระบาดวิทยาระดับอำเภอ จังหวัด ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4  

 6. พัฒนาศักยภาพทีมตระหนักรูสถานการณ (SAT) และทีมสอบสวนควบคุมโรค (JIT) เขตสุขภาพท่ี 4 

ใหเปนไปตามาตรฐานท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด 

 7. พัฒนาศักยภาพดานการเตรียมความพรอม การบริหารจัดการทีม ความสามารถในการปฏิบัติงาน 

ความสามารถดานวิชาการ คุณภาพการเขียนรายงานสอบสวนโรค การนำเสนอความรูจากการเฝาระวัง

สอบสวนโรคโดยการเผยแพรตีพิมพในวารสาร เวทีวิชาการของทีมสอบสวนควบคุมโรค (JIT) สำนักงานปองกัน

ควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี 

8. สนับสนุนคาตรวจยืนยันทางหองปฏิบัติการ เพ่ือสอบสวน และควบคุมโรคในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 

9. สนับสนุนการสอบสวนโรคทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค สคร.4 สระบุรี ในพื้นที ่ 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

 
 
 

 

 

 



P a g e  | 52 

 

4.6 กลุมโรคติดตอ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

รูปท่ี 13 ผังโครงสรางภารกิจกลุมโรคติดตอ 

1.โรคติดตออุบัติใหม อุบัติซ้ำ 

สถานการณ 

 โรคติดตออุบัติใหม อุบัติซ้ำ ที่พบการระบาดขึ้นบอยครั ้งในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ในพื ้นที่ 

เขตสุขภาพที่ 4  ไดแก โรคไขหวัดใหญ ซึ่งพบวาอัตราสะสมตั้งแตเดือนมกราคม - กันยายน 2566 มีแนวโนม 

สูงกวาชวง 3 ปที่ผานมา ที่เกิดการระบาดของ COVID-19 พบมากที่สุดในกลุมอายุ 5-9 ป คิดเปน รอยละ 

26.33 รองลงมา ไดแก กลุมอายุ 10-14 ป รอยละ 21.45 และกลุมอายุ 0-4 ป รอยละ 16.61 ตามลำดับ  

กลุมอาชีพที่พบมากที่สุดเปนกลุมนักเรียน สูงถึงรอยละ 57.29 จังหวัดที่มีอัตราปวยสะสมสูงสุด คือ จังหวัด

ปทุมธานี อัตราปวย 269.78 ตอประชากรแสนคน รองลงมา คือ จังหวัดพระนครศรีอยุธยา นนทบุรี และ

อางทอง อัตราปวย 173.32, 173.03 และ 159.31 ตอประชากรแสนคน ตามลำดับ อัตราปวยเมื่อเปรียบเทียบ

กับคามัธยฐาน 5 ปยอนหลัง พบการระบาดตั้งแตชวงเดือนมีนาคมจนถึงเดือนกันยายน 2566 (กองระบาด

วิทยา กรมควบคุมโรค, 2566) 

 สถานการณโรคโควิด 19 ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 ขอมูล ณ วันที่ 12 ตุลาคม 2566 พบผูปวยสะสม 

20,092 ราย อัตราปวย 370.36 ตอประชากรแสนคน มีผูเสียชีวิต จำนวน 132 ราย (Died from 98 ราย และ 

Died with 34 ราย) อัตราปวยตาย รอยละ 0.66 อัตราสวนเพศชายตอเพศหญิง 1 : 1.4 กลุมอายุที่พบสูงสุด คือ 

65 ปข้ึนไป มีอัตราปวย 480.57 ตอประชากรแสนคน รองลงมา คือ อายุ 25-34 ป และอายุ 0-4 ป อัตราปวย 

477.09 และ 418.10 ตอประชากรแสนคน ตามลำดับ (รูปที่ 14) อาชีพที่พบสูงสุด คือ ไมทราบอาชีพ/ 
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ในปกครอง รอยละ 34.60 รองลงมา คือ รับจาง รอยละ 29.45 และนักเรียน 16.67 ตามลำดับ (รูปที่ 15) เมื่อ

จำแนกรายจังหวัด พบวา จังหวัดสิงหบุรี มีอัตราปวยสูงสุด 1502.5 ตอประชากรแสนคน รองลงมาคือ จังหวัด

ปทุมธานี และจังหวัดนนทบุรี อัตราปวย 668.66 และ 610.16 ตอประชากรแสนคน ตามลำดับ (ตารางท่ี 10) 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

รูปที่ 14 อัตราปวยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เขตสุขภาพที่ 4 ปพ.ศ.2566 จำแนกตามกลุมอาย ุ

 

รูปที่ 15 รอยละผูปวยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เขตสุขภาพที่ 4 ปพ.ศ.2566 จำแนกตามอาชีพ 
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ตารางที่ 10 จำนวนและอัตราปวยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เขตสุขภาพที่ 4 ปพ.ศ.2566 จำแนกรายจังหวัด 

จังหวัด จำนวนปวย

(ราย) 

อัตราปวยตอประชากร

แสนคน 

เขตสุขภาพท่ี 4 20092 370.36 

สิงหบุรี 3060 1502.5 

ปทุมธาน ี 8235 688.66 

นนทบุรี 7885 610.16 

นครนายก 693 266.11 

ลพบุรี 192 26.04 

สระบุรี 9 1.4 

พระนครศรีอยุธยา 7 0.85 

อางทอง 11 0.4 

ที่มา : 1. โปรแกรม 506 สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี ณ วันที่ 12 ตุลาคม 2566 

        2. ฐานขอมูลผูเสียชีวิต ทีม SAT สคร.4 สระบุรี ณ วันที่ 12 ตุลาคม 2566 

 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

 ตัวชี ้วัดคำรับรองการปฏิบัติราชการหนวยงาน กรมควบคุมโรค ประจำปงบประมาณ พ.ศ. 2566

องคประกอบที่ 2 : Agenda Base 

รายละเอียดตัวชี้วัดที่ 2.4 ระดับความสำเร็จของการพัฒนาระบบเตรียมความพรอมรับมือโรคติดตอ

อุบัติใหมภายใตแนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว  

ผลลัพธการดำเนินงาน 

1. ข ับเคลื ่อนแผนปฏิบ ัติการเตรียมความพรอม ปองกัน และแกไขปญหาโรคติดตออุบัต ิใหม   

พ.ศ. 2566 – 2570 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี โดยดำเนินการใน 5 ยุทธศาสตร คือ 

ยุทธศาสตรที่ 1 การพัฒนาระบบเตรียมความพรอมและบริหารจัดการโรคติดตออุบัติใหม เพื่อความมั่นคงของ

ประเทศ ยุทธศาสตรที่ 2 บูรณาการเตรียมความพรอมดานกฎหมายที่เกี่ยวของ และการบริหารจัดการดาน

การเงิน การคลัง ในภาวะโรคระบาด ยุทธศาสตรที่ 3 การเสริมสรางความเขมแข็งของระบบเฝาระวัง ปองกัน 

รักษาและควบคุมโรคติดตออุบัติใหมภายใตแนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว ยุทธศาสตรที่ 4 การพัฒนาองคความรู 

การวิจัย เทคโนโลยี นวัตกรรม และผลิตภัณฑดานการแพทยและสาธารณสุข เพื่อการรับมือโรคติดตออุบัติใหม

เพื่อการพึ่งพาตนเองอยางยั่งยืน ยุทธศาสตรที่ 5 การสื่อสารความเสี่ยงและประชาสัมพันธโรคติดตออุบัติใหม

ของเครือขาย และสรางความรวมมือทั้งในและตางประเทศ  
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 2. จังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบ มีการจัดทำและขับเคลื่อนแผนปฏิบัติการเตรียมความพรอม ปองกัน และ

แกไขปญหาโรคติดตออุบัติใหม พ.ศ. 2566 – 2570 จังหวัดละ 1 แผน รวม 8 แผน 

ปจจัยความสำเร็จ 

 1. ผูบริหารใหการสนับสนุน 

2. มีระบบการประสานงานที่ดี และไดรับความรวมมือจากเครือขายที่เก่ียวของเปนอยางด ี

Best Practice  

 ผลงาน R2R เรื่อง การพัฒนารูปแบบการดำเนินงานดานสุขภาพหนึ่งเดียวในการเตรียมความพรอม 

ปองกันและแกไขปญหาการเกิดโรคอุบัติใหม เขตสุขภาพที่ 4 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 แนวทางและชองทางการประสานกับเครือขายสุขภาพหนึ่งเดียว ในการบริหารจัดการโรคอุบัติใหม 

อุบัติซ้ำระดับภูมิภาค มิติของสัตวและสิ่งแวดลอม ยังไมชัดเจน ทำใหยังไมเกิดกลไกการดำเนินงานในสวนนี้

เทาที่ควร ท้ังระดับเขตสุขภาพและระดับจังหวัด  

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

1. พัฒนาศักยภาพภาคีเครือขาย ในการสรางระบบรับมือปรับตัวตอโรคอุบัติใหมอุบัติซ้ำ ที่เกิดจากการ

เปลี่ยนแปลงภูมิอากาศ เขตสุขภาพที่ 4 ปงบประมาณ 2567 ภายใตแนวคิดสุขภาพหนึ่งเดียว  

2. ติดตามการดำเนินงานตามมาตรการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรค และปจจัยเสี่ยงตอการระบาด

ของโรคไขหวัดใหญในเรือนจำ 12 แหง เขตสุขภาพที่ 4 ปงบประมาณ พ.ศ. 2567  

3. เยี่ยมเสริมพลัง สนับสนุนติดตามการขับเคลื่อนการดำเนินงานเตรียมความพรอมปองกันและแกไข

ปญหาโรคติดตออุบัติใหม ของภาคีเครือขาย หรือสำรวจความรอบรูของประชาชนภายใตแนวคิดสุขภาพ 

หนึ่งเดียว เขตสุขภาพที่ 4 ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

ภาพการดำเนินงาน 

จัดทำแผนปฏิบัติการเตรียมความพรอม ปองกัน และแกไขปญหาโรคติดตออุบัติใหม พ.ศ. 2566 - 2570  
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การสนับสนุน ติดตามการการเขียนแผนปฏิบัติการฯ ระดับจังหวัด และติดตามการดำเนินงานของจังหวัดในเขต
สุขภาพที่ 4 ณ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2. งานโรคติดตอนำโดยแมลง  

สถานการณ 

 โรคไขเลือดออก โดยขอมูลจากระบบเฝาระวังโรคติดตอ (รง.506) ณ วันที่ 17 กันยายน 2566 พื้นที่

เขตสุขภาพที่ 4 พบผูปวยสะสม 4,696 ราย อัตราปวย 86.6 ตอประชากรแสนคน พบรายงานผูเสียชีวิต 9 ราย 

คิดเปนอัตราปวยตายรอยละ 0.19 ซึ ่งจังหวัดที ่ม ีรายงานผู เสียชีวิต ไดแก จ ังหวัดปทุมธานี นนทบุรี 

พระนครศรีอยุธยา และนครนายก มีจำนวนผูปวยสูงกวาคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป (พ.ศ.2560-2564)  เมื่อ

จำแนกรายจังหวัด พบวา จังหวัดนครนายกมีแนวโนมผูปวยสูงขึ้น มีอัตราปวยสูงสุด 138.23 ตอประชากรแสน

คน รองลงมา คือ ปทุมธานี และสระบุรี อัตราปวย 124.28 และ 108.70 ตอประชากรแสนคน ตามลำดับ พบ

มากที่สุดในกลุมอายุ 10-14 ป รองลงมาคือกลุมอายุ 5-9 ป และ 15-24 ป ตามลำดับ กลุมอาชีพที่พบมากที่สุด 

คือ นักเรียน รองลงมาคือ อาชีพรับจาง 

 โรคมาลาเรีย โดยขอมูลจากโปรแกรมมาลาเรียออนไลน ณ วันที ่24 กันยายน 2556 พ้ืนที่เขตสุขภาพ

ที่ 4 พบผูปวยสะสม 41 ราย อยูในจังหวัดสระบุรี 21 ราย ซึ่งในพื้นที่จังหวัดสระบุรี เปนการติดเชื้อในพื้นที่

อำเภอแกงคอย จังหวัดสระบุรี จังหวัดลพบุรี จำนวน 5 ราย มีติดเชื้อในพื้นที่อำเภอสระโบสถ จังหวัดลพบุรี 

จำนวน 1 ราย และจังหวัดนครนายก จำนวน 1 ราย มีการติดเชื้อในพ้ืนที่อุทยานแหงชาติเขาใหญ อำเภอเมือง

นครนายก จังหวัดนครนายก ซึ่งทั้งสามพื้นที่จัดเปนพื้นที่กลุมบาน/หมูบานไมมีการแพรเชื้อ-เสี่ยงสูง (B1)  
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ซึ่งพื้นที่ดังกลาวไมมีการติดเชื้อในหมูบานอยางนอย 3 ปติดตอกัน นอกจากนี้ยังพบผูปวยมาลาเรียในพื้นที่

จังหวัดเสี่ยงต่ำ ไดแก จังหวัดปทุมธานี 8 ราย นนทบุรี 5 ราย และอางทอง 1 ราย 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

 โรคไขเลือดออก 

ลำดับ ตัวชี้วัดความสำเร็จของโครงการ จำนวน หนวยนับ 

1 เชิงปริมาณ :  

1.1 พ้ืนที่อำเภอเสี่ยงตามรายงานการพยากรณโรคไดรับการเฝาระวัง 

ปองกันควบคุมโรคติดตอนำโดยยุงลาย 

 

3 

 

แหง 

2 เชิงคณุภาพ :  

2.1 พื้นที่อำเภอเสี่ยงตามรายงานการพยากรณโรคมีอัตราปวยดวยโรค 

        ติดตอนำโดยยุงลายไมเกินคามัธยฐาน 5 ปยอนหลัง 

2.2 รอยละของเจาหนาท่ีควบคมุโรคติดตอนำโดยแมลงขององคกร 

        ปกครองสวนทองถ่ินมีความพึงพอใจ 

 

80 

 

86 

 

รอยละ 

 

รอยละ 

 โรคมาลาเรีย 

ลำดับ ตัวชี้วัดความสำเร็จของโครงการ จำนวน หนวยนับ 

1 เชิงปริมาณ : จํานวนจังหวัดที่มีประชาชนกลุมเสี่ยงไดรับบริการเฝาระวัง

ปองกันควบคุมโรคในการเรงรัดกําจัดโรคไขมาลาเรีย 

8 จังหวัด 

2 เชิงคณุภาพ : รอยละของพ้ืนที่เสี่ยงไดรับการเฝาระวังยุงพาหะนำโรค

มาลาเรีย 

100 รอยละ 

 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

1. โรคไขเลือดออก 

  1. พัฒนาศักยภาพทางดานระบาดวิทยาสำหรับที่ผูจะไดรับการแตงตั้งเปนเจาหนาที่หนวยปฏิบัติการ

ควบคุมโรคติดตอ ดานโรคติดตอนำโดยแมลง (CDCU Plus Vector Control Unit) มีผูผานการอบรมทั้งสิ้น 

69 ราย มีคำสั่งแตงตั้งครบทั้ง 8 จังหวัด 

 2. พบผูปวยจากรายงาน 506 จำนวน 60 ราย เสียชีวิต 3 ราย ประเมินมาตรการควบคุมโรค

ไขเลือดออก 3-3-1 จำนวน 5 ครั้ง ผลการดำเนินงานเปนดังนี ้

 2.1 ขอคนพบ  

 - ความทันเวลา รอยละ 100 

 - การควบคุมโรค โดยสำรวจและกำจัดแหลงเพาะพันธุยุงลาย พนสารเคมีกำจัดยุงลายโดยใช

เครื่องพนหมอกควันและเครื่อง ULV ติดรถยนต  
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 - ประเมินการควบคุมโรค 1) ทำ Bioassay test จากการใชสารเคมี เดลตาเมทริน 0.5%  

พบอัตราการตายของยุง 98% 2) ทำ Bioassay test จากการใชสารเคมีซีตราไซเปอรเมทริน 2.5% พบอัตรา

การตายของยุง 98% 3) การผารังไขยุง พบยุงใหม (nulliparous) 95% ในพื้นที่ จ.ปทุมธานี และ 68%  

ในพ้ืนที่จังหวัดนครนายก พบยุงเกา (nulliparous) 88% ในพื้นที่จังหวัดสระบุรี 

 2.2 GAP การดำเนินงาน 

 - ไมไดรับรายงานผูปวยในรายแรกของพื้นที่เนื่องจากผูปวยไปรักษาที่คลินิก สงผลใหเกิด 

ความลาชาในการควบคุมโรค 

 - พบลูกน้ำยุงลายในภาชนะหลัก: อางน้ำใช แจกัน ภาชนะแชผัก กาบใบไม เศษขยะรอบบาน  
 - อสม. ในพ้ืนท่ียังขาดทักษะในการสำรวจลูกน้ำยุงลายและการใสทรายทีมีฟอสที่ถูกตอง 

 - เจาหนาที่พนสารเคมียังผสมสารเคมีไมถูกตอง ขาดทักษะการพน การใชและการซอมบำรุง

เครื่องพนสารเคมี 

 - เครื่องพนสารเคมีที่มีอยูในพ้ืนที่การระบาด ไมมีประสิทธิภาพ และไมเพียงพอตอการใชงาน 

 - สารเคมีที่ใชในการควบคุมโรคไมเพียงพอ 

 - ขาดความรวมมือระหวางหนวยงานและประชาชนในบางพื ้นที ่ (ไมใหพนสารเคมีในบาน/  

บานผูเสียชีวิตไมใหความรวมมือในการควบคุมโรค) 

 2.3 ขอเสนอแนะ 

 - ประสาน สสจ. เพ่ือสรางเครอืขายความรวมมือใน รพ.เอกชน และคลินิก 

 - สคร.4 รวมกับพื้นที่จัดทำประชาคม เพ่ือเสริมสรางความรวมมือในการกำจัดลูกน้ำยุงลาย 

 - พัฒนาศักยภาพบุคลากร (อสม./อปท.) ในพื ้นที ่เก ี ่ยวกับเทคนิคการสำรวจล ูกน้ำ  

การใชเครื่องพนและสารเคมีที่ถูกตอง เทคนิคการซอมบำรุงเครื่องพนสารเคมี 

 - สคร.4 สนับสนุนวัสดุอุปกรณและสารเคมี 

 - สคร./สสจ./สสอ./รพสต./เทศบาล ควรระดมทรัพยากรเพ่ือควบคุมการระบาดในพื้นที่ 

 - กรณีบานที่ไมใหเขาพนสารเคมี ควรแนะนำใหใชสเปรยกระปองพนกำจัดยุงภายในบานและ

แนะนำการปองกันตนเอง 
 - สรางเครือขาย อสม. ใหสามารถใชชุดตรวจ NS1 เพ่ือคัดกรองกลุมเสี่ยงและคนหาผูปวยโรค

ไขเลือดออกเชิงรุกในชุมชน 

3. การประเมินคาดัชนีลูกน้ำยุงลายในโรงพยาบาล รายละเอียดผลการดำเนินงานตามตารางท่ี 2 

    ดำเนินการสำรวจความชุกชุมของลูกน้ำยุงลายในโรงพยาบาล พื ้นที ่เขตสุขภาพที่ 4 จำนวน  

17 แหง จำนวนภาชนะที่สำรวจ 511 ชิ้น จำนวนภาชนะที่พบลูกน้ำ 17 ชิ้น คิดเปนคา CI = 3.3% ภาชนะที่

พบลูกน้ำยุงลาย ไดแก น้ำใชและถาดรองตู น้ำเย็น บริเวณโรงพยาบาล และยางรถยนตเกา โองน้ำที ่ไมได 

ใชงาน จานกระถางตนไม บริเวณบานพักเจาหนาที่ 
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 4. การประเมินประสิทธิภาพเครื่องพนสารเคมีในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 จำนวน 42 แหง รายละเอียดดัง

ตารางที ่11 

ตารางที่ 11 จำนวนและรอยละของเครื่องพนที่ผานเกณฑการประเมินมาตรฐานดานอุณหภูมิความรอนปลายทอ 

อัตราการไหลสารเคมี และขนาดละอองเม็ดน้ำยา (n = 79) 

เกณฑการประเมิน (คามาตรฐาน) จำนวนเครื่อง (รอยละ) 

ต่ำกวามาตรฐาน มาตรฐาน เกินมาตรฐาน 

อุณหภูมิความรอนปลายทอ (600-800 องศาเซลเซียส) 1 (1.26) 63 (79.75) 15 (18.99) 

อัตราการไหลสารเคมี (>21-24 ลิตร/ชั่วโมง) 10 (12.66) 16 (20.25) 53 (67.09) 

ขนาดละอองเม็ดน้ำยา (VMD 10-30 µm) 9 (11.39) 15 (18.99) 55 (69.62) 

เครื่องท่ีไดมาตรฐาน (ผานทั้ง 3 เกณฑ) จำนวน 16 เครื่อง คิดเปนรอยละ 20.25 

 5. ภารกิจสนับสนุน  

 1. สนับสนุนการพนสารเคมีเพื่อควบคุมโรคไขเลือดออก จำนวน 7 ครั้ง 4,596 หลังคาเรือน 

 2. สนับสนุนวิทยากรบรรยายใหความรู 15 ครั้ง จัดกิจกรรมรณรงคปองกัน ควบคุมโรคไขเลือดออก 

จำนวน 4 ครั้ง 

 

2. โรคมาลาเรีย 

 1. การเฝาระวังยุงพาหะนำโรคมาลาเรีย โดยเก็บตัวอยางยุงตัวเต็มวัยเพศเมีย ตรวจหาเชื้อมาลาเรีย 

โดยวิธี Real time RT-PCR จำนวน 95 ตัวอยาง แบงเปนยุง Anopheles dirus 34 ตัวอยาง ยุง Anopheles 

minimus 40 ตัวอยาง และยุง Anopheles maculatus 21 ตัวอยาง ผลพบสารพันธุกรรม Plasmodium 

vivax ในยุง Anopheles minimus จำนวน 3 ตัวอยาง  

 2. การควบคุมโรคมาลาเรียในพื้นที่อำเภอแกงคอย จังหวัดสระบุรี รายละเอียดดังนี้ 

     - พนฤทธิ์ตกคาง (Residual spray) จำนวน 124 หลังคาเรือน 

     - พน ULV สะพายหลัง จำนวน 125 หลังคาเรือน  

     - พน ULV ติดรถยนต จำนวน 1,940 หลังคาเรือน 

     - แจกมุงชุบสารเคมี จำนวน 200 หลังคาเรือน 

 3. อบรมการใชเครื่องพนสารเคมีและวิธีการใชสารเคมี ตลอดจนสาธิตวิธีการชุบมุงโดยใชสารเคมีใหกับ

เจาหนาที ่องคกรปกครองส วนทองถิ ่นและอาสาสมัครสาธารณสุข ในพื ้นที ่ตำบลชะอม และตำบล 

ทามะปราง อำเภอแกงคอย จังหวัดสระบุรี ตลอดจนซอมบำรุงรักษาเครื่องพนสารเคมีของอำเภอแกงคอยใหมี

สภาพพรอมใชงาน 
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 4. รวมประชาคมเรื ่องการใชมุ งชุบสารเคมีและการควบคุมโรคมาลาเรียใหกับประชาชนทั ่วไป 

อาสาสมัครสาธารณสุข ผูนำชุมชน เจาหนาที่ปาไม องคกรปกครองสวนทองถิ่นในพื้นที่ตำบลชะอม และตำบล

ทามะปราง อำเภอแกงคอย จังหวัดสระบุร ี

ปจจัยความสำเร็จ 

 ไดรับความรวมมือจากเครือขายในการดำเนินงาน 

Best Practice หรือนวัตกรรมการดำเนินงานในพื้นที ่

 1. พัฒนาศักยภาพเครือขายชุมชนการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก และการคนหาผู ปวยโรค

ไขเลือดออกโดยใชชุดตรวจ NS1 ในพื้นที่อำเภอเมืองนครนายก จังหวัดนครนายก 

 2. การพัฒนาเครือขายในระดับตำบลดานการปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก โดยใชวิธี On the job 

training 

 3. พัฒนาศักยภาพเครือขายชุมชนการปองกันควบคุมโรคไขมาลาเรีย และการคนหาผู ปวยโรค 

ไขมาลาเรียโดยใชชุดตรวจ RDT ในพ้ืนที่อำเภอแกงคอย จังหวัดสระบุร ี

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. พัฒนาชุมชนตนแบบการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคไขเลือดออก 

 2. ประเมินระบบรายงานโรคมาลาเรียในพื้นที ่ B1 ในชวงปงบประมาณ 2560-2565 โดยเฉพาะ 

ในพื้นที่ขางเคียงของตำบลชะอม อำเภอแกงคอย จังหวัดสระบุรี เชน อำเภอมวกเหล็ก จังหวัดสระบุรี และ

อำเภอเมืองนครนายก จังหวัดนครนายก เปนตน 

 

3. โรคพิษสุนัขบา 

โรคพิษสุนัขบา เปนโรคติดตอระหวางสัตวและคนที่มีความสำคัญทางสาธารณสุข องคการอนามัยโลก  
(Word Health Organization; WHO) องคการสุขภาพสัตวโลก (Office International des Epizooties; 
OIE) และองคการอาหารและเกษตรแหงสหประชาชาติ (Food and Agriculture Organization of the 
United Nations; FAO) ไดขอความรวมมือใหประเทศในแถบภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต รวมถึงประเทศ
ไทย ปลอดจากโรคพิษสุนัขบาภายในป พ.ศ. 2573 (ค.ศ. 2030) หรือ “Zero by 30” สำหรับประเทศไทย 
ไดดำเนินงานโครงการสัตวปลอดโรค คนปลอดภัย จากโรคพิษสุนัขบา ตามพระปณิธาน ศาสตราจารย ดร.สมเด็จ 
เจาฟาฯ กรมพระศรีสวางควัฒน วรขัตติยราชนารี ตอเนื่องมาเปนระยะที่ 2 (ระหวางป 2564 - 2568) โดยมี
เปาหมายที่จะกำจัดโรคพิษสุนัขบาใหหมดไปจากประเทศไทย ภายในป 2568 ซึ่งเร็วกวาขอตกลงในระดับ
ภูมิภาคเอเชียและเอเชียตะวันออกเฉียงใตโดยบูรณาการรวมกับหนวยงานที่เกี่ยวของ ทั้งกรมปศุสัตว กรมสงเสริม
การปกครองทองถิ่น กรมควบคุมโรค กรมประชาสัมพันธ สำนักตรวจราชการ สำนักนายกรัฐมนตรี และ
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร ภายใตแนวคิด “สุขภาพหนึ่งเดียว” โดยในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 แผนงาน
ปองกันควบคุมโรคพิษสุนัขบา มีตัวชี้วัดในการดำเนินงาน ดังนี้  

1. รอยละ 30 ของอำเภอผานเกณฑการประเมินพ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบาดานสาธารณสุข  
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2. รอยละ 70 ของอำเภอผานเกณฑการดำเนินการตามมาตรการเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรคพิษสุนัขบา 

ในคน เพ่ือสนับสนุนการสรางพ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบา 

3. รอยละ 100 ของผูสัมผัสโรคพิษสุนัขบาที่ไดรับวัคซนีตามแนวทางเวชปฏิบัติ 

4. 1 เขต 1 อำเภอปลอดโรคใหม 

สถานการณโรค  

 สถานการณโรคพิษสุนัขบา ประเทศไทย ป พ.ศ. 2566 จากขอมูลการเฝาระวังของกรมควบคุมโรค  

ตามรายงานในระบบเฝาระวัง 506 พบผูปวยและเสียชีวิตจากโรคพิษสุนัขบา จำนวน 3 ราย ใน 3 จังหวัด  

(จังหวัดชลบุรี 1 ราย จังหวัดระยอง 1 ราย และจังหวัดสุรินทร 1 ราย) โดยสาเหตุการเสียชีวิตเกิดจากการ 

ไมไปพบแพทย และไมไดรับการฉีดวัคซีนปองกันโรคพิษสุนัขบาหลังสัมผัสโรค และจากขอมูลในระบบ

สารสนเทศเพื่อการเฝาระวังโรคพิษสุนัขบา (Thai Rabies Net) ยังคงพบโรคพิษสุนัขบาในสัตวอยางตอเนื่อง

และมีแนวโนมเพิ่มขึ้นโดยในป พ.ศ. 2566 ขอมูล ณ วันที่ 7 สิงหาคม 2566 มีรายงานสัตวพบเชื้อโรคพิษสุนัขบา

สะสมในประเทศไทย จำนวน 217 ตัวอยาง (สุนัข 182, โค 28, แมว 5, กระบือ 1, สุนัขจิ้งจอก 1) 

สำหรับในพื ้นที ่เขตสุขภาพที่ 4 ไมพบรายงานผู เสียชีวิตดวยโรคพิษสุนัขบา มากกวา 10 ป โดยพบ 

รายสุดทาย เม่ือป พ.ศ. 2554 ที่จังหวัดปทุมธานี แตยังคงพบรายงานสถานการณโรคพิษสุนัขบาในสัตวในพ้ืนที่ 

โดยในป พ.ศ. 2566 มีรายงานสัตวพบเชื้อโรคพิษสุนัขบาสะสม จำนวน 1 ตัวอยาง (สุนัข) ที่จังหวัดปทุมธานี  

การดำเนินงาน  

 สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดลระบุรี โดยกลุมโรคติดตอ ไดดำเนินโครงการปองกันควบคุม

โรคติดตอ เขตสุขภาพที่ 4 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ประกอบดวยกิจกรรม ดังนี ้

1. ขับเคลื่อนการสรางพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบารวมกันระหวางปศุสัตว ทองถ่ิน และสาธารณสุข ตาม

โครงการสัตวปลอดโรค คนปลอดภัย จากโรคพิษสุนัขบา ตามพระปณิธาน ศาสตราจารย ดร. สมเด็จ 

เจาฟาฯ กรมพระศรีสวางควัฒน วรขัตติยราชนารี และคัดเลือกอำเภอในการขับเคลื่อนตามนโยบายเรงรัด  

1 เขต 1 อำเภอปลอดโรคพิษสุนัขบา ไดคัดเลือกพื้นที่ในการดำเนินการ ไดแก 

1) จังหวัดนนทบุรี   อำเภอปากเกร็ด 

2) จังหวัดปทุมธานี   อำเภอลาดหลุมแกว 

3) จังหวัดพระนครศรีอยุธยา อำเภอบางปะหัน 

4) จังหวัดอางทอง   อำเภอสามโก 

5) จังหวัดลพบุรี    อำเภอเมืองลพบุรี 

6) จังหวัดสิงหบุรี   อำเภอทาชาง 

7) จังหวัดสระบุรี   อำเภอดอนพุด 

8) จังหวัดนครนายก   อำเภอปากพลี 

2. สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี โดยกลุมโรคติดตอ รวมกับกรมสงเสริมการปกครอง

ทองถิ่น สำนักงานปศุสัตวเขต 1 และ 2 ดำเนินการชี้แจงหลักเกณฑการสรางพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบาในอำเภอ
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นำรอง จำนวน 7 อำเภอ คือ 1) อำเภอบางปะหัน จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 2) อำเภอปากเกร็ด จังหวัด

นนทบุรี 3) อำเภอทาชาง จังหวัดสิงหบุรี 4) อำเภอดอนพุด จังหวัดสระบุรี 5) อำเภอสามโก จังหวัดอางทอง  

6) อำเภอปากพลี จังหวัดนครนายก 7) อำเภอลาดหลุมแกว จังหวัดปทุมธานี 

3. นิเทศ ติดตาม สนับสนุนการดำเนินงานปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนัขบา และการสรางพ้ืนท่ีปลอดโรค 

รวมถึงการจัดนิทรรศการใหความรูแกประชาชน ในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4  

4. สนับสนุนวัคซีนปองกันโรคพิษสุนัขบา สำหรับฉีดปองกันโรคลวงหนา (Pre-exposure prophylaxis: 

PrEP) สำหรับบุคลากรกลุมเสี่ยงในพ้ืนที่ จำนวน 520 คน 

ผลลัพธการดำเนินงาน 

 1. อำเภอในเขตสุขภาพที่ 4 ผานเกณฑการประเมินพื ้นที ่ปลอดโรคพิษสุนัขบาดานสาธารณสุข  

รอยละ 97.14 (68 อำเภอ)  

 2. อำเภอในเขตสุขภาพที่ 4 ผานเกณฑการดำเนินการตามมาตรการเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรค 

พิษสุนัขบาในคน เพ่ือสนับสนุนการสรางพ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบา รอยละ 87.14 (61 อำเภอ)  

 3. ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 เขตสุขภาพที่ 4 พบตัวอยางสัตวใหผลบวกตอโรคพิษสุนัขบา จำนวน  

3 ตัวอยาง คอื จ.นครนายก 1 ตัวอยาง (โค) ที่ ต.ทาทราย อ.เมืองนครนายก ผูสัมผัสโรค 4 ราย (ตุลาคม  2565) 

จ.ปทุมธานี 2 ตัวอยาง ดังนี้ 1) พฤศจิกายน พ.ศ. 2565 (สุนัข) ที่ ต.บึงคำพรอย อ.ลำลูกกา ผูสัมผัสโรค 2 ราย 

2) เมษายน พ.ศ. 2566 (สุนัข) ท่ี ต.บ่ึงสนั่น อ.ธัญบุรี ผูสัมผัสโรค 4 ราย โดยผูสัมผัสโรคพิษสุนัขบาทั้ง 10 ราย 

ไดรับวัคซนีปองกันโรคพิษสุนัขบาตามแนวทางเวชปฏิบัติครบทุกราย คิดเปนรอยละ 100 

 4. 1 เขต 1 อำเภอปลอดโรคใหม ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ไดแก อ.ทาชาง จ.สิงหบุรี ไดรับการ

รับรองพื ้นที ่ปลอดโรคพิษสุนัขบา ระดับองคกรปกครองสวนทองถิ่น (อปท.) จำนวน 3 แหง คือ 1) อบต. 

โพประจักษ 2) อบต.วิหารขาว และ 3) ทต.ถอนสมอ อ.บางปะหัน จ.พระนครศรีอยุธยา ไดรับการรับรองฯ 

จำนวน 7 แหง คือ 1) อบต.ตานิม 2) อบต.ทับน้ำ 3) อบต.บางเดื่อ 4) อบต.บางปะหัน 5) อบต.พุทเลา  

6) อบต.โพธิ์สามตน และ 7) อบต.หันสัง อ.สามโก จ.อางทอง 1) อบต.อบทม 2) อบต.โพธิ์มวงพันธ และ  

3) ทต.สามโก  

ปจจัยสนับสนุนการดำเนินงาน  

 ไดรับความรวมมือในการผลักดัน ขับเคลื่อนการดำเนินงานจากหนวยงานที่เกี่ยวของในทุกระดับ 

เปนอยางด ี

ปญหา/ อุปสรรคในการดำเนินงาน 

1. กรมปศุสัตว และองคกรปกครองสวนทองถิ่น ไมไดกำหนดใหนโยบาย “1 เขต/ จังหวัด 1 อำเภอ 

ปลอดโรคพิษสุนัขบา” เปนเปาหมายหรือตัวชี้วัดรวมที่หนวยงานที่เก่ียวของจะตองดำเนินการ หนวยงานระดับ

พ้ืนที่จึงไมใหความสำคัญกับนโยบายดังกลาวเทาที่ควร 

2. ในการประเมินพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบา ปญหาสวนใหญอยูที ่การเฝาระวังโรคเชิงรุกในสัตว  

โดยจะตองมีการเก็บตัวอยางรอยละ 0.01 ของจำนวนประชากรสุนัขและแมว (1:10,000) หรือใหสงตรวจ 



P a g e  | 63 

 

อยางนอย 1 ตัวอยาง ติดตอกัน 2 ป ซึ่งที่มาผานมีขอจำกัดในดานงบประมาณของกรมปศสุัตว จึงทำใหการเก็บ

ตัวอยางสงตรวจเพ่ือการเฝาระวังเชิงรุกในสัตวไมครอบคลุมทุกองคกรปกครองสวนทองถ่ิน  

ขอเสนอแนะ 

 ควรมีการมอบนโยบาย “1 เขต/ จังหวัด 1 อำเภอ ปลอดโรคพิษสุนัขบา” เปนเปาหมายหรือตัวชี้วัดรวม 

ที่หนวยงานที่เกี่ยวของ ทั้งปศุสัตวเขต ปศุสัตวจังหวัด กรมสงเสริมการปกครองทองถิ่น ทองถิ่นจังหวัด  

ตองดำเนินการรวมกัน เพ่ือผลักดันใหการสรางพ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบาประสบผลสำเร็จ 

ภาพการดำเนินงาน 

บรรยายใหความรูเรื่องโรคพิษสุนัขบา ในโครงการสัตวปลอดโรค คนปลอดภัย จากโรคพิษสุนัขบา ตามพระปณิธานฯ 

ณ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พระพุทธบาท 

 

 

 

 

 

 

 

 

จัดนิทรรศการใหความรูเกี่ยวกับโรคพิษสุนัขบา ในโครงการปศุสัตวรวมใจกำจัดภัยโรคพิษสุนัขบา เพื่อเฉลิมพระเกียรติ 

ศาสตราจารย ดร. สมเด็จเจาฟาฯ กรมพระศรีสวางควัฒน วรขัตติยราชนารี  
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ประชุมราชการขับเคลื่อนการดำเนินงานปองกัน ควบคุมโรคพิษสุนัขบา และการสรางพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบา     

เขตสุขภาพที่ 4 ปงบประมาณ 2566 

 

 

 

 

 

 

 

ประชุมราชการชี้แจงหลักเกณฑการสรางพื้นที่ปลอดโรคพิษสุนัขบาในอำเภอนำรอง เขตสุขภาพที่ 4 
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 พ้ืนท่ีปลอดโรคพิษสุนัขบา  

เขตสุขภาพที่ 4 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566  
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รูปท่ี 16 ประกาศนียบัตรรับรองพ้ืนที่ปลอดโรคพิษสุนัขบาในระดับทองถ่ิน 
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4. โรคติดตอทางอาหารและน้ำ 

สถานการณโรค 

   

    

  

  

   

 

 

 

  

  

  

 

   

รูปท่ี 17 จำนวนเหตุการณระบาดของโรคอาหารเปนพิษ จำแนกตาม Setting ป 2561 - 2565 

โรคอาหารเปนพิษ เปนโรคติดตอทางอาหารและน้ำที่สำคัญ เนื่องจากมักพบการระบาดเปนกลุมกอน

สามารถตรวจจับการระบาดไดตลอดทั้งป พบไดในทุกกลุมวัย สวนใหญเกิดขึ ้นในสถานที่ที ่มีการรวมกลุม 

คนทำกิจกรรมและรับประทานอาหารรวมกัน ทำใหมีผู ปวยจำนวนมากในแตละเหตุการณ เชน สถานศึกษา 

คาย เรือนจำ เปนตน และเปนเหตุการณที่พบผูเสียชีวิตทุกป เชน อาหารเปนพิษจากการรับประทานเห็ดพิษ  

จึงเปนที่สนใจของสังคม          

 สถานการณโรคอาหารเปนพิษ ต้ังแตป พ.ศ. 2561-2565 พบวา มีแนวโนมอัตราปวยตอแสนประชากร 

ดวยโรคอาหารเปนพิษลดลง จาก 182.14 เปน 31.58 (ขอมูล ณ วันที่ 25 พ.ค. 65) และจำนวนเหตุการณ

ระบาด มีแนวโนมลดลงเชนกัน อาจเนื่องมาจากการระบาดของโรคโควิด 19 ทำใหประชาชนตระหนักถึงการ

ปฏิบัติตนเพื่อการปองกันโรค โดยเฉพาะการรักษาความสะอาด เชน ลางมือกอนรับประทานอาหารและหลัง

สัมผัสสิ่งสกปรก รับประทานอาหารที่ปรุงสุกใหม ซึ่งสงผลตอการลดปจจัยเสี่ยงของการเกิดโรคอาหารเปนพิษ

เชนกัน แตในอนาคตเมื่อประชาชนกลับมาใชชีวิตตามปกติ อาจทำใหแนวโนมพบผูปวยสูงขึ้นได ทั้งนี้ ปจจัย/

พฤติกรรมเสี่ยงสวนใหญไมสามารถระบุรายละเอียดได ไมพบเชื้อกอโรค (เนื่องจากไมสามารถเก็บสิ่งสงตรวจ/

เชื้อกอโรคที่พบในสิ่งสงสัยกับผูปวยไมสอดคลองกัน) พืชพิษ/สัตวพิษ/สารเคม ีอาหารเสี่ยง (จอม/กอย/ลาบดิบ 

ขาวมันไก อาหาร ทะเล ยำตางๆ สมตำ ขนมจีน สลัดผัก อาหารที่มีสวนประกอบของกะทิ ขาวผัด/ขาวผัดโรย

เนื้อปู น้ำแข็งที่ไม สะอาด) อาหารคางมื้อ/ปรุงประกอบไวนานเกิน 2 ชั่วโมง ขาดการสุขาภิบาลอาหารที ่ดี  

จะเห็นไดวาปจจัยเสี่ยงการเกิดโรคอาหารเปนพิษเกิดขึ้นไดตลอดหวงโซอาหาร ตั้งแตกระบวนการผลิตและ 
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การสุขาภิบาลอาหารไปจนถึง พฤติกรรมการบริโภค ดังนั้น ควรเนนการดำเนินงานแบบบูรณาการระหวาง

หนวยงานที่เกี่ยวของ ตั้งแตตนน้ำจนถึงปลายน้ำ ประสานความรวมมือ วิเคราะหและวางแผนงานตามสภาพ

ปญหาและบริบทพื ้นที ่ เพื ่อใหเกิดการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคติดตอทางอาหารและน้ำไดอยาง 

มีประสิทธิภาพและยั่งยืน 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

ผลลัพธการดำเนินงาน            

1. สนับสนุนสื่อประชาสัมพันธ มาตรการและแนวทางการเฝาระวัง ปองกันโรคติดตออาหารและน้ำ 

จากกองโรคติดตอทั่วไป กรมควบคุมโรค ในกลุม Line เครือขายโรคติดตอ เขตสุขภาพที่ 4         

 2. จัดทำสถานการณโรคติดตอทางอาหารและน้ำ เขตสุขภาพที่ 4 สนับสนุน การดำเนินงานในพื้นที่ 

ทั้ง 8 จังหวัด ทุกๆเดือน          

 3. บูรณาการแผนการดำเนินงานรวมกับงานหนอนพยาธิ รวมถึงการสำรวจสิ่งแวดลอมในโรงเรียน 

สุขาภิบาลอาหาร การตรวจคุณภาพน้ำอุปโภค บริโภค ที่ใชในโรงเรียน และใหคำแนะนำเพื่อพัฒนาสิ่งแวดลอม

ใหดียิ่งข้ึน           

 4. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทั้ง 8 จังหวัด มีการดำเนินงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคโรคติดตอ

ทางอาหารและน้ำ 

ปจจัยความสำเร็จ 

 ความรวมมือของเครือขาย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทั้ง 8 จังหวัด และหนวยบริการสาธารณสุข 

ในพ้ืนที่ และสถานศึกษาในการบูรณาการรวมกับงานหนอนพยาธิ ในโรงเรียนตามโครงการพระราชดำริ  

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. ผลิตสื่อประชาสัมพันธ เชื้อกอโรคทางระบบทางเดินอาหารและน้ำ ทุกๆ สัปดาห  

 2. ประชาสัมพันธ มาตรการและแนวทางการเฝาระวัง ปองกันโรคติดตออาหารและน้ำ เครือขาย

โรคติดตอ เขตสุขภาพที่ 4                 

 3. จัดทำสถานการณโรคติดตอทางอาหารและน้ำ เขตสุขภาพที่ 4 ทุกๆ เดือน   

ตัวชี้วัดลดโรค 
ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

แผน ผล 

1) รอยละของจังหวัดที่มีรายงานผูปวยโรคอาหารเปนพิษสูง มีการขับเคลื่อนงาน

เฝาระวัง ปองกันโรคตดิตอทางอาหารและน้ำ 

รอยละ 100 ไมมีจังหวัด

เสี่ยง 

2) รอยละของจังหวัดที่มีรายงานผูปวยโรคอาหารเปนพิษสูง มีจำนวนผูปวย 

โรคอาหารเปนพิษลดลงจากปที่ผานมา 

รอยละ 60 

 

ไมมีจังหวัด

เสี่ยง 
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 4. พัฒนาพื้นที่ตนแบบการดำเนินงานแกไขปญหาโรคติดตอทางอาหารและน้ำอยางมีสวนรวม 

 5. บูรณาการแผนการดำเนินงานรวมกับงานหนอนพยาธ ิ

ภาพการดำเนินงาน 

 
 
 
 
 

 

5. โรคหนอนพยาธ ิ 

สถานการณโรค 

  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปท่ี 18 สถานการณโรคหนอนพยาธิในประเทศไทยและเขตสุขภาพที่ 4 ป 2560 - 2566 

สถานการณโรคหนอนพยาธิป พ.ศ. 2656 ประเทศไทย ความครอบคลุมการตรวจอุจจาระในนักเรียน 

รอยละ 58.10 (28,516 คน) อัตราการติดเชื้อหนอนพยาธิในนักเรียน รอยละ 2.22 (756 คน) ชนิดพันธุ 

ของหนอนพยาธิที่มีการติดเชื้อสูงสุด คือ พยาธิไสเดือน รอยละ 66.80 (505 คน) พยาธิแสมา รอยละ 16.14 

(122 คน) และพยาธิปากขอ รอยละ 7.28 (55 คน)  

 เขตสุขภาพที่ 4 ความครอบคลุมการตรวจอุจจาระในนักเรียน รอยละ 34.87 (3,538 คน) อัตรา 

การติดเชื้อหนอนพยาธิในนักเรียน รอยละ 0.35 (13 คน) หนอนพยาธิที่ติดเชื้อสูงสุด คือพยาธิแสมา รอยละ 

61.58 (8คน) พยาธิใบไมตับ รอยละ 30.77 (4คน) และพยาธิตืด รอยละ 7.69 (1คน) ซึ่งแมวาจะต่ำกวา 

คาเปาหมาย แตยังคงมีความจำเปนในการดำเนินกิจกรรมสรางเสริมพฤติกรรมการปองกันโรคหนอนพยาธิ 

ในเด็กและเยาวชนตอไป 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

 อัตราการติดโรคหนอนพยาธิในนักเรียนและเยาวชนในพ้ืนท่ีโครงการตามพระราชดำริฯ ต่ำกวารอยละ 3 
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ผลลัพธการดำเนินงาน  

- จังหวัดนครนายก มีโรงเรียนในโครงการพระราชดำริ 20 เเหง มีนักเรียนทั ้งหมด 2,435 คน  

สงตรวจ 1,456 คน ลงพื้นที่ดำเนินการสอบสวนโรคหนอนพยาธิในนักเรียนจำนวน 2 ราย เปนพยาธิปากขอ 

และสตรองจิลอยด ที่โรงเรียนวัดโยธีราษฎศรัทธาราม และโรงเรียนวัดสันตยาราม ตำบลพรหมณี อำเภอเมือง

นครนายก จังหวัดนครนายก          

 - จังหวัดพระนครศรอียุธยา คดักรองชวงเดือนกรกฎาคม โดยอยุธยามีโรงเรียนในโครงการพระราชดำริ 

1 เเหง มีนักเรียนทั้งหมด 121 คน สงตรวจ 110 คน ไมพบผูติดเชื้อหนอนพยาธิ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด

ไดดำเนินการใหความรู เเกครู นักเรียน รวมถึงเเนวทางการปองกันควบคุมโรคหนอนพยาธ ิ  

- จังหวัดปทุมธานี มีโรงเรียนในโครงการพระราชดำริ 14 โรงเรียน มีนักเรียนทั้งหมด 6,949 สงตรวจ 

1,395 โดยสำนักงานปองกันควบคุมโรคที ่ 4 จังหวัดสระบุรี ลงพื ้นที ่ตรวจสุ มคัดกรองหนอนพยาธิ 

ใน 1 โรงเรียนจำนวน 132 ตัวอยาง พบผูติดเชื้อ 1 ราย เปนพยาธิใบไมในสำไสขนาดเล็ก   

  - จังหวัดลพบุรี มีโรงเรียนในโครงการพระราชดำริ 1 โรงเรียน คือโรงเรียนราชประชา- 

นุเคราะหท่ี 33 ต.ดงดินเเดง อ.หนองมวง จ.ลพบุรี โดยสำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี ลงพ้ืนที่

ตรวจคัดกรองหนอนพยาธิในวันที่ 15-18 สิงหาคม 2566 มีนักเรียนทั้งหมด 540 สงตรวจจำนวน 195 ตัวอยาง 

พบผูติดเชื้อ 3 ราย เปนพยาธิใบไมในตับ พยาธิเข็มหมุด พยาธิปากขอ      

 โดยเขตสุขภาพที่ 4 มีนักเรียนทั ้งหมด 10,045 คน สงตรวจ 3,156 คน ตรวจพบหนอนพยาธิ  

6 รายและมีความชุกการเกิดโรคหนอนพยาธิในป 2566 รอยละ 0.19 โดยสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 

จังหวัดสระบุรี ไดดำเนินการสำรวจโรคเชิงลึกในนักเรียนที่ตรวจพบหนอนพยาธิเเละใหการรักษา จัดกิจกรรม 

ใหความรู สุขศึกษาเเก ครู นักเรียน ในโรงเรียน รวมถึงเเนวทางการปองกันควบคุมโรคหนอนพยาธิใหกับ

โรงเรียนตอไป 

ปจจัยความสำเร็จ 

 ความรวมมือของเครือขาย เเละหนวยบริการสาธารณสุขในพื้นที่ รวมไปถึงสถานศึกษา บูรณาการกัน

ในทุกกลุมงาน 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 การคัดกรองโรคหนอนพยาธิพบวานักเรียนบางสวนไมเห็นความสำคัญและไมใหความรวมมือในการ

เก็บอุจจาะสงตรวจ ทำใหความครอบคลุมในการสงตรวจไมไดรอยละ 100 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. กิจกรรมปราบหนอนพยาธิตัวราย ปลอดภัย 100 % ในชวงเดือนกุมภาพันธ 2567 

 2. กิจกรรมสอบสวนโรคเชิงลึก ลงพ้ืนที่ในจังหวัดนครนายก เดือนพฤษภาคม 2567 

 3. เยี่ยมเสริมพลังฯ ลงพ้ืนที่ในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา ในชวงเดอืนมิถุนายน – กรกฎาคม 2567  

 4. ตรวจสุมคัดกรอง ลงพ้ืนที่ในจังหวัดปทุมธานี ในชวงเดือนมิถุนายน – กรกฎาคม 2567 
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ภาพการดำเนินงาน 

กิจกรรมตรวจคัดกรองหนอนพยาธิ 

   

 

 

 

กิจกรรมสำรวจขอมูลเชิงลึก 

 

 

 

 

 

 

กิจกรรมสำรวจความรูและพฤติกรรมนักเรียนในโรงเรียน 

 

 

  

 

 

 

กิจกรรมสำรวจสิ่งแวดลอม 
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กิจกรรมสื่อสารความเสี่ยงและพัฒนาพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือการปองกันโรคหนอนพยาธิ 

 

 

 

 

 

 

6. โรคติดตอในเด็ก 

สถานการณโรค 

 สถานการณของโรคมือเทาปาก ซึ่งเปนตัวแทนของโรคติดตอในเด็กอายุต่ำกวา 5 ป ยอนหลัง ตั้งแตป    

พ.ศ. 2561 – 2565 พบวามีผูปวยจำนวน 69,774 ถึง 100,164 ราย อัตราปวย 105.24 ถึง 151.37 ตอแสน

ประชากร มีผูเสียชีวิตดวยโรคมือเทาปาก เฉลี่ยปละ 0.5 ราย เชื้อที่ทำใหเสียชีวิตสวนใหญ คือ Enterovirus 

71 ขอมูลเฝาระวังโรค ป 2565 พบกลุมอายุที่พบมากที่สุด 3 อันดับคือ 0 – 4 (79.49 %) 5 ป(9.71 %) 6 ป 

(4.41 %) พบวาผูปวยโรคมือเทาปากในกลุมเด็กอายุต่ำกวา 5 ป จำนวน 64,606 ราย และไมพบผูเสียชีวิต 

ถึงแมวาสถานการณการระบาดของโรคติดเชื้อโคโรนา 2019 มีผลทำใหสถานการณของโรคติดตอตางๆ ลดลง

ไปดวย อยางไรก็ตามการปองกันและควบคุมการแพรระบาดของเชื้อในเด็กยังมีความสำคญัเปนอยางมาก และ

ในขณะนี้การผอนคลายมาตรการตางๆ มีการเปดใหมีการเรียนการสอนในสถานศึกษาแบบ Onside อยางเต็มรูปแบบ 

จึงตองเพิ่มความตระหนักในการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอใหเขมขนมากขึ้น เพื่อกำจัดการระบาดของ

การติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และโรคติดตอท่ีสำคัญตางๆ ในเด็กไมใหแพรกระจายไปในวงกวาง และเพื่อเปน

การสรางเสริมความรวมมือระหวางภาคีเครือคายที่เก่ียวของทั้งภายในและภายนอกทุกระดับใหมีการบูรณาการ

การดำเนินงานอยางเปนรูปธรรม 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

ลำดับ ตัวชี้วัดความสำเร็จของโครงการ แผน ผล 

1 จำนวนเครือขายในจังหวัดของไดรับการพัฒนาทักษะ 

ความรู เก่ียวกับงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค และโรคใน

เด็ก 

8 จังหวัด 

 

รอยละ 100 

2 รอยละของกิจกรรมในโครงการดำเนินการแลวเสร็จตาม

เวลาที่กำหนด 

 รอยละ 80 รอยละ 100 
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ผลลัพธการดำเนินงาน  

1. สนับสนุนสื่อประชาสัมพันธ มาตรการและแนวทางการเฝาระวัง ปองกันโรคติดตอในเด็ก จากกอง

โรคติดตอทั่วไป กรมควบคุมโรค ในกลุม Line เครือขายโรคติดตอ เขตสุขภาพที่ 4           

2. บูรณาการแผนการดำเนินงานการประเมินงาน ติดตามรวมกับงานโรคท่ีปองกันไดดวยวัคซีน  

3. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทั้ง 8 จังหวัด มีการดำเนินงานเฝาระวังปองกัน ควบคุมโรคโรคติดตอ

ในเด็ก     

ปจจัยความสำเร็จ 

 ความรวมมือของเครือขาย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทั้ง 8 จังหวัด และหนวยบริการสาธารณสุข 

ในพ้ืนที่ และศูนยพัฒนาเด็กเล็ก 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. ประชาสัมพันธ มาตรการและแนวทางการเฝาระวัง ปองกันโรคติดตอในเด็ก เครือขายโรคติดตอ 

เขตสุขภาพที่ 4                  

 2. พัฒนางานโรคติดตอในเด็กใหชัดเจนข้ึน  

 3. บูรณาการแผนการดำเนินงานรวมกับงานสรางเสริมภูมิคุมกัน 

 

7. งานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 

สถานการณ 

 การสรางเสริมภูมิคุมกันโรคและคงรักษาระดับมาตรฐานการปฏิบัติงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคไดอยาง

มีประสิทธิภาพ ใหบุคลากรผูรับผิดชอบการบริหารจัดการวัคซีนและงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคในทุกระดับ

ตั้งแตเขต จังหวัด อำเภอ และตำบล สามารถดำเนินงานดวยมาตรฐานเดียวกันเปนการปองกัน กำจัด และ

กวาดลางโรคที่ปองกันไดดวยวัคซีนใหหมดไป หรือใหมีแนวโนมลดลง หรือ ไมกลับมาระบาดขึ้นใหมจนเปน

ปญหาที่สำคัญทางสาธารณสุขของประเทศ เนื่องดวยสถานการณการติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ทำใหไมไดมี

การจัดอบรมพัฒนาศักยภาพการดำเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ใหกับเจาหนาที่ ซึ่งในเกณฑมาตรฐานการ

ดำเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ระบุวา เจาหนาที่ผูรับผิดชอบงานตองไดรับการอบรมเกี่ยวกับ การบริหาร

จัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็นอยางนอย 1 ครั้งตอป สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี 

จึงจัดประชุมเชิงปฏิบัติการงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ภายใตโครงการโรคติดตอทั่วไป ซึ่งเนื้อหาการประชุมฯ 

ครอบคลุมเนื้อหาเกี่ยวกับการบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซความเย็น และมาตรฐานการดำเนินงานสราง

เสริมภูมิคุมกันโรค เพื่อใหเจาหนาที่ที่ใหบริการดานการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ไดรับองคความรูไปใชในการ

ปฏิบัติใหบริการประชาชนไดอยางมีประสิทธิภาพ 
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ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

ลำดับ ตัวชี้วัดความสำเร็จของโครงการ แผน ผล 

1 จำนวนจังหวัด ในเขตสุขภาพที่ 4 ไดรับการนิเทศติดตาม งาน

โรคตดิตอในเด็กและประเมินการดำเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 

4 จังหวัด รอยละ 100 

2 จำนวนเครือขายในจังหวัดของไดรับการพัฒนาทักษะ ความรู 

เก่ียวกับงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค  

8 จังหวัด รอยละ 100 

3 รอยละของโรงพยาบาล รพ.สต. ที่ไดรับการประเมินการดำเนินงาน

สรางเสริมภูมิคุมกันโรค ผานเกณฑการเมินเมินรอยละ 80 

รอยละ 80 รอยละ 100 

4 รอยละของกิจกรรมในโครงการดำเนินการแลวเสร็จตามเวลาที่

กำหนด 

รอยละ 80 รอยละ 100 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

1. สนับสนุนสื่อประชาสัมพันธ มาตรการและแนวทางการเฝาระวัง ปองกัน โรคที่ปองกันไดดวยวัคซีน

จากกองโรคติดตอทั่วไป กรมควบคุมโรค ในกลุม Line เครือขายงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค เขตสุขภาพที่ 4        

 2. จังหวัดเปาหมาย 4 จังหวัด ในเขตสุขภาพที่ 4 ไดรับการนิเทศติดตามงานโรคติดตอในเด็กและ

ประเมินการดำเนินงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค       

 3. เครือขายในจังหวัดของไดรับการพัฒนาทักษะ ความรู เก่ียวกับงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค 

 4. โรงพยาบาล รพ.สต. ที ่ไดรับการประเมินการดำเนินงานสรางเสริมภูมิคุ มกันโรค ผานเกณฑ 

การประเมินทั้งหมด 

ปจจัยความสำเร็จ 

 ความรวมมือของเครือขาย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทั้ง 8 จังหวัด และหนวยบริการสาธารณสุข 

ในพ้ืนที่ และศูนยพัฒนาเด็กเล็ก 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. ประชาสัมพันธ มาตรการและแนวทางการเฝาระวัง ปองกันงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรค เครือขาย

โรคติดตอ เขตสุขภาพที่ 4                 

 2. พัฒนางานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคตามแผนพัฒนาของกรมควบคุมโรค และมีมาตรฐานในการ

ใหบริการ  

 3. บูรณาการแผนการดำเนินงานรวมกับงานโรคในเด็ก 
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ภาพการดำเนินงาน 
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4.7 กลุมโรคติดตอเรื้อรัง 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
รูปที่ 19 ผังโครงสรางภารกิจกลุมโรคติดตอเรื้อรัง 

งานควบคุมปองกัน
โรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ 

1.วิเคราะหสถานการณ 
2.จัดทำแผนงาน 
3.พัฒนาศักยภาพเครือขาย 
4.การควบคุมโรค 
5.นิเทศ ติดตาม ผลการ
ดำเนินงาน 
6.การเฝาระวังโรคทาง
ระบาด 
7.การติดตามประเมิน
มาตรฐานคุณภาพการ
จัดบริการดูแลรักษาปองกัน
และควบคมุโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ 

 

งานควบคุมปองกนั 

โรคเรื้อน 

1.วิเคราะหสถานการณโรค 
2.จัดทำแผนงาน 
3.คนหาผูปวยรายใหม 
4.พัฒนาศักยภาพเครือขาย 
5.การควบคุมโรค 
6.สนับสนุนการรักษาและ
ฟนฟูสภาพผูปวย 
7.สนับสนุนการสงเคราะห 
8.นิเทศ ตดิตาม ผลการ
ดำเนินงาน 
9.ศึกษาวิจัย 

งานควบคุมปองกัน 

วัณโรค 

1.วิเคราะหสถานการณ
โรค 
2.จัดทำแผนงาน 
3.คนหาผูปวยรายใหม 
4.พัฒนาศักยภาพ
เครือขาย 
5.การควบคุมโรค 
6.นิเทศ ตดิตาม ผลการ
ดำเนินงาน 
7.ศึกษาวิจัย 
 
 

งานควบคุมปองกัน 

โรคเอดส  

1.วิเคราะหสถานการณ 
2.จัดทำแผนงาน 
3.พัฒนาศักยภาพเครือขาย 
4.การควบคุมโรค 
5.นิเทศ ตดิตาม ผลการ
ดำเนินงาน 

 
 

 

 

 

งานควบคุมปองกันไวรัส 

ตับอักเสบ 

1.วิเคราะหสถานการณ 
2.จัดทำแผนงาน 
3.คนหาผูปวยรายใหม 
4.พัฒนาศักยภาพเครือขาย 
5.การควบคุมโรค 
6.นิเทศ ตดิตาม ผลการ
ดำเนินงาน 
 
 
 
 

งาน

สนับสนุน 

1.งานธรุการ 
2.งานพัสดุ 

NGO 

1.วิเคราะหสถานการณแนวโนม
ของโรคจากผลการดำเนินงาน
โครงการ 
2.พัฒนาศักยภาพเครือขาย 
3.จัดทำแผนงานรวมกับ
เครือขายในการดำเนนิงาน
ควบคุมปองกันโรคเอดส และ
โรคตดิตอทางเพศสมัพันธ 
4.สนับสนุนงานปองกันและ
ควบคุมโรค 
5.ตรวจประเมนิมาตรฐานการ
จัดการบริการโรคเอดส และ
โรคตดิตอทางเพศสมัพันธใน
ชุมชน 
6.นิเทศ ตดิตาม ผลการ
ดำเนินงาน 

กลุมโรคติดตอเรื้อรัง 
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1. การดำเนินงานปองกัน ควบคุมวัณโรค 

สถานการณโรค 

 วัณโรคยังคงเปนปญหาสาธารณสุขสำคัญของประเทศไทย องคการอนามัยโลกจัดใหประเทศไทย 

เปน 1 ในประเทศ ที่มีปญหาวัณโรครุนแรงระดับโลก ทั้งวัณโรค และวัณโรคและเอดส ซึ่งคาดประมาณจำนวน

ผูปวยวัณโรครายใหม 108,000 รายตอป หรือคิดเปน 150 ตอประชากรแสนคน (WHO, Global TB Report 

2021) จากผลการดำเนินงานวัณโรคที่ยังไมบรรลุเปาหมายสำคัญ เชน ปงบประมาณ 2564 มีผูปวยวัณโรคข้ึน

ทะเบียนรักษา 100,214 ราย คิดเปนอัตราความครอบคลุมการรักษา (Treatment Coverage) เพียงรอยละ 

60.2 รวมทั้งมีปญหาวัณโรคดื้อยาหลายขนานคาดประมาณปละ 2,500 ราย โดยพบในผูปวยรายใหม รอยละ 

2.2 และผูปวยที่มีประวัติการรักษามากอน รอยละ 24.0 แตจากรายงานในปงบประมาณ 2564 พบวาไดรับ

การวินิจฉัยวาเปนวัณโรคดื้อยาหลายขนานและไดรับการรักษาเพียง 62 ราย และวัณโรคดื้อยาหลายขนานชนิด

รุนแรงมาก (XDR-TB) จำนวน 1 ราย ซึ่งสะทอนถึงการที่ผูปวยสวนหนึ่งเขาถึงการรักษาลาชาหรือเขาไมถึงการ

รักษา ทำใหแพรกระจายเชื้อในชุมชน ประกอบกับผู ปวยวัณโรคเกินกวาครึ ่งหนึ่งไมมีอาการหรือมีอาการ

เล็กนอย สงผลทำใหแตละปอัตราปวยคาดประมาณลดลงเพียงเล็กนอยเทานั้น รวมทั้งผูปวยที่สงสัยไมไดรับการ

สงตรวจทดสอบความไวตอยาทางหองปฏิบัติการชันสูตร 

 ในพื ้นที ่เขตสุขภาพที่ 4 การคนหาและขึ ้นทะเบียนรักษาผู ปวยวัณโรครายใหมและกลับเปนซ้ำ 

ปงบประมาณ 2562-2564 มีจำนวนผูปวยจำนวน 5,972 ราย 6,455 ราย และ 5,176 ราย ตามลำดับ คิดเปน

อัตราการคนหาและรักษาครอบคลุม (TB Treatment Coverage) รอยละ 70.5, 81.3 และ 63.4 ตามลำดับ 

โดยในปงบประมาณ 2564 จังหวัดที่มีความครอบคลุมของการคนพบ และการขึ้นทะเบียนรักษาผูปวยวัณโรค

รายใหมและกลับเปนซ้ำไดตามเปาหมาย (รอยละ 82.5) คือ จังหวัดนนทบุรี (รอยละ 84.9) และจังหวัดที่มี

ความครอบคลุมของการคนพบ ขึ้นทะเบียนรักษาผูปวยวัณโรครายใหม และกลับเปนซ้ำต่ำที่สุด คือ จังหวัด

พระนครศรีอยุธยา (รอยละ 41.0) มีอัตราความสำเร็จของการรักษาวัณโรคกลุมผูปวยวัณโรครายใหม และกลับ

เปนซ้ำ คิดเปนรอยละ 87.5 ซึ่งมีแนวโนมเพิ่มขึ้นจากปงบประมาณ 2561 ปญหาที่ทำใหอัตราความสำเร็จของ

การรักษาวัณโรคไมเปนไปตามเปาหมาย (มากกวาหรือเทากับรอยละ 85) เนื่องจากปญหาการเสียชีวิต การขาดยา 

อยูระหวางการรักษา และโอนออกโดยไมทราบผลการรักษา และพบวาในพื้นที่เขตเทศบาลมีอัตราความสำเร็จ

ของการรักษาวัณโรคสูงกวานอกเขตเทศบาล และนอกจังหวัด 

จากสถานการณดังกลาวขางตนสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี จึงไดจัดทำโครงการ

โครงการควบคุมปองกันวัณโรค วัณโรคดื้อยา เพ่ือลดปองกันการแพรกระจายของวัณโรคในพ้ืนที่ตอไป 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

 1. เครือขายปองกันควบคุมวัณโรคในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 ทั้ง 8 จังหวัด ไดรับการสนับสนุนการเรงรัด 

คนหา ควบคุมวัณโรค วัณโรคดื้อยา 

2. เครือขายปองกันควบคุมวัณโรคมีสมรรถนะในการสนับสนุนการเฝาระวัง ปองกันควบคุมวัณโรค  

วัณโรคดื้อยา รอยละ 100 
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ปจจัยความสำเร็จ 

1. ความรวมมือของเครอืขายปองกันควบคุมวัณโรคที่เขมแข็ง 

 2. สคร.4 สระบุรี มีรถเอกซเรยเคลื่อนที่พระราชทาน สนับสนุนการคัดกรองวัณโรคในเรือนจำทั้งแรกรับ

และรายเกาไดรวดเร็วข้ึน 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. ผูปวยที่อยูระหวางการรักษามีการขยายการรักษา เนื่องจาก CXR ไมดีขึ ้น มีโรครวม และอาการ

ขางเคยีงจากยา 

  2. การขึ้นทะเบียนรักษาผูปวยวัณโรคปอดรายใหมและกลับเปนซ้ำยังไมครอบคลุม โดยพบในกลุม

ผูปวยโรคอ่ืนๆ ที่ไดรับการ Admit ในโรงพยาบาลที่มีเสมหะบวก (B+) 

  3. การดำเนินงานคนหากลุมเสี่ยงวัณโรคเชิงรุกเปนไปอยางลาชา เนื่องจากไมมีงบประมาณสนับสนุน 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

  1. เรงรัดใชกลไกที่ปรึกษาแพทยผูเชี่ยวชาญระดับเขต และกลไก Case management team ติดตาม

ตอเนื่องจนครบกำหนดการรักษา 

  2. จัดทำระบบเชื่อมตอในการสงตอขอมูลผูปวยเสมหะบวก (B+) เพ่ือขึ้นทะเบียนรักษาในระบบ NTIP 

ในทุกโรงพยาบาล 

  3. เรงรัดการคัดกรองกลุมเสี่ยง เพ่ือนำมาขึ้นทะเบียนการรักษาไดมากขึ้นและรวดเร็วขึ้น 

  4. เรงรัดการขึ้นทะเบียนในโปรแกรม NTIP อยางถูกตองและเปนปจจุบัน 

 

2. การดำเนินงานปองกัน ควบคุมโรคเอดส โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และไวรัสตับอักเสบ 

สถานการณโรค 

สถานการณการติดเชื้อเอชไอวี ป พ.ศ. 2564 ประเทศไทยคาดประมาณผูติดเชื้อเอชไอวีที่ยังมีชีวิตอยู 

จำนวน 520,000 คน กำลังรับยาตานไวรัส 447,061 คน พบผูติดเชื้อรายใหม 6,500 คน และเสียชีวิตจาก 

เอชไอวี จำนวน 9,300 คนการแพรระบาดของเอชไอวีในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 จากการคาดประมาณโดยใช

แบบจำลองทางคณิตศาสตร Spectrum – AEM คาดวาเมื่อถึงสิ้นป 2564 มีผูติดเชื้อเอชไอวีสะสมที่ยังคง 

มีชีวิตอยู (PLHIV)  39,899 คน ผูติดเชื้อรายใหม 503 คน และผูเสียชีวิตจากเอดส 1,226 คน คน ทั้งนี้ขอมูล

จากการคาดประมาณ พบวา การติดเชื้อรายใหมในวัยผูใหญ (อายุ 15 ปขึ้นไป) สวนใหญเกิดจากการรับและ

ถายทอดเชื้อทางเพศสัมพันธที่ไมปองกันระหวางชายกับชาย คิดเปนรอยละ 61.0 คูผลเลือดตาง รอยละ 23.0  

คูนอนชั่วคราวและนอกสมรส รอยละ 11.0 การใชเข็มหรือกระบอกฉีดยาไมสะอาดรวมกัน รอยละ 4.0 และจาก

การซื้อขายบริการทางเพศ รอยละ 1.0 ตามลำดับ (คณะทำงานคาดประมาณสถานการณเอชไอวี/เอดส 

ประเทศไทย, 2564) 

สถานการณโรคติดตอทางเพศสัมพันธ จากรายงานขอมูลการเฝาระวังโรคติดตอ (รง.506) กอง

ระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค พบวา ป พ.ศ. 2564 ในประเทศไทย อัตราปวยโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  
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7 โรคหลัก คิดเปนอัตรา 43.33 ตอประชากรแสนคน พบในเพศชายสูงกวาเพศหญิง 2.2 เทา กลุมอายุ 15-24 

ป มีอัตราปวยสูงที่สุด อัตราปวย 154.30 ตอประชากรแสนคน ซึ่งมีแนวโนมสูงกวาคามัธยฐานยอนหลัง 5 ป 

รองลงมา คือ กลุมอายุ 25-34 ป และกลุมอายุ 35 - 44 ป อัตราปวย 42.4 และ 17.2 ตอประชากรแสนคน 

ตามลำดับ เมื ่อจำแนกรายโรค พบวาโรคซิฟลิส หนองในเทียม และแผลริมออนมีแนวโนมเพิ่มขึ้น ยกเวน 

โรคหนองในที่มีแนวโนมลดลง เมื่อจำแนกรายจังหวัด พบวา จังหวัดที่มีอัตราปวยสูงที่สุดสามอันดับแรก ดังนี้  

1) โรคซิฟลิส จังหวัดสระบุรี (17.8) ลพบุรี (14.5) และปทุมธานี (13.8) ตามลำดับ 2) โรคหนองใน จังหวัด

ลพบุรี (19.9) สระบุรี (19.3) และสิงหบุรี (12.8) ตามลำดับ 3) โรงหนองในเทียม จังหวัดนนทบุรี (6.4)  

นครนายก (5.0) และสระบุรี (4.4) ตามลำดับ 4) โรคแผลริมออน จังหวัดสระบุรี (4.2) สิงหบุรี (3.8) และลพบุรี 

(3.4) ตามลำดับ 5) กามโรคของตอมและทอน้ำเหลือง จังหวัดปทุมธานี (0.18) ลพบุรี (0.13) และ

พระนครศรีอยุธยา (0.12) ตามลำดับ 

โรคไวรัสตับอักเสบบีและซี เปนหนึ่งในสาเหตุสำคัญของโรคตับแข็งและมะเร็งตับ ซึ่งทำใหคนไทย

เสียชีวิตกอนวัยอันควร ในปจจุบันพบวามีผูปวยที่เปนพาหะไวรัสตับอักเสบบี ทั่วโลกประมาณ 350 - 400 ลานคน 

สวนในประเทศไทยมีการแพรระบาดของไวรัสตับอักเสบบี สูงประมาณรอยละ 6 - 10 ของประชากรทั้งหมด 

โดยการรับเชื้อสวนใหญเกิดจากมารดาเปนพาหะติดตอสูทารกในขณะคลอด กระทรวงสาธารณสุขจึงไดกำหนด

เปาหมายเพื่อลดการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบี ในเด็กอายุต่ำกวา 5 ป ใหนอยกวา รอยละ 0.1 ภายในป 2568 

จากขอมูลสรุปรายงานประจำป สำนักระบาดวิทยา ป 2561 พบวาสถานการณในเขตสุขภาพท่ี 4 แตละจังหวัด

มีอัตราปวยตอประชากรแสนคน ตามลำดับดังนี้ จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 10.5 จังหวัดลพบุรี 7.92 จังหวัด

สิงหบุรี 7.58จังหวัดนครนายก 5.8 จังหวัดสระบุรี 4.7 จังหวัดปทุมธานี 3.9 จังหวัดอางทอง 1.77 และจังหวัด

นนทบุรี 1.5 ตามลำดับ 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

ลำดับ ตัวชี้วัดความสำเร็จของโครงการ จำนวน หนวยนับ 

1 เชิงปริมาณ : รอยละของเครือขายที่ไดรับการเสริมสราง

ศักยภาพและพัฒนาความรวมมือในการปองกันควบคุมโรคเอดส 

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และไวรัสตับอักเสบ 

75 รอยละ 

2 เชิงคณุภาพ : ความพึงพอใจของเครือขายที่ไดรับการเสริมสราง

ศักยภาพและพัฒนาความรวมมือในการปองกันควบคุมโรคเอดส 

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และไวรัสตับอักเสบ 

80 รอยละ 

3 เชิงเวลา : รอยละของกิจกรรมดำเนินการแลวเสร็จ 

ตามเวลาที่กำหนด 

90 รอยละ 

4 เชิงงบประมาณ : รอยละของการเบิกจายงบประมาณ 

 ไมนอยกวา 

96 รอยละ 
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ผลลัพธการดำเนินงาน  

 1. เครือขายที่ไดรับการเสริมสรางศักยภาพและพัฒนาความรวมมือในการปองกันควบคุมโรคเอดส 

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และไวรัสตับอักเสบ ทั้ง 8 จังหวัด คิดเปนรอยละ 100 

 2. เครือขายที่ไดรับการเสริมสรางศักยภาพและพัฒนาความรวมมือในการปองกันควบคุมโรคเอดส 

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และไวรัสตับอักเสบ มีความพึงพอใจรอยละ 95.0 

ปจจัยความสำเร็จ 

 มีความรวมมือของภาคีเครือขายทุกภาคสวน ในการดำเนินงาน อาทิ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 

ทุกจังหวัด โรงพยาบาล ภาคประชาสังคม องคกรปกครองสวนทองถิ่น เปนตน 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. บางพ้ืนที่ ไมมีคลินิกรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธเฉพาะโรค จึงยังขาดผูรับผิดชอบงานโดยตรง 

 2. ชุดสิทธิประโยชนยังไมครอบคลุมการตรวจคัดกรองซิฟลิส  

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. พัฒนาศักยภาพการดำเนินงานดานโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

 2. พัฒนาศักยภาพการดำเนินงานดานโรคไวรัสตับอักเสบ 

ภาพการดำเนินงาน 
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อบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพการดำเนินงานองคกรเอกชนสาธารณประโยชน 

ประชุมพิจารณาโครงการและจัดสรรงบประมาณอุดหนุนองคกรเอกชนสาธารณประโยชน ในการดำเนินการ

ปองกันและแกไขปญหาเอดส   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. การดำเนินงานปองกัน ควบคุมโรคเรื้อน 

สถานการณ 

 องคการอนามัยโลก ไดกำหนดยุทธศาสตรเนนการหยุดยั้งการแพรเชื้อ หยุดยั้งความพิการ หยุดยั้ง 

การตีตราเลือกปฏิบัติ และสงเสริมการหลอมรวมผูประสบปญหาจากโรคเรื้อนกับชุมชน สอดคลองกับนโยบาย

ของกระทรวงสาธารณสุขที่มุงเนนการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนในระดับอำเภอ ซึ่งปจจุบันประเทศไทย

สามารถกำจัดโรคเรื้อน จนไมเปนปญหาสาธารณสุขไดเปนประเทศแรกในเอเชียตะวันออกเฉียงใตตั้งแตป  

พ.ศ. 2537 นับเปนความสำเร็จที่หนวยงานตาง ๆ ทุกภาคสวนไดรวมกันสนองพระราชปณิธาน สืบสาน 

แนวพระราชดำริในพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร ซึ่งไดชวยผูปวยนับแสนคน

ที่หลบซอน หรือไมรูวาตนเองปวย ใหไดรับการตรวจรักษาโรคจนหายขาด ผูพิการไดรับการดูแลใหมีคุณภาพ

ชีวิตที่ดี 

 ในป พ.ศ. 2562 เขตสุขภาพที่ 4 พบผูปวยโรคเรื้อนรายใหม จำนวน 8 ราย เปนผูปวยประเภทเชื้อมาก 

จำนวน 6 ราย มีความพิการระดับ 2 จำนวน 2 ราย และในป พ.ศ. 2563 พบผูปวยโรคเรื้อนรายใหม จำนวน  

1 ราย เปนผูปวยประเภทเชื้อมาก คิดเปนอัตราความชุกโรคเรื้อนนอยกวา 0.02 ตอหมื่นประชากร และยังพบ

พื้นที่ที่มีขอบงชี้ทางการระบาดวิทยาโรคเรื้อนในเขตสุขภาพที่ 4 ประจำป 2565 โดยใชขอมูลผูปวยโรคเรื ้อน 

รายใหมยอนหลัง 10 ป (พ.ศ. 2554 - 2564) ไดแก จังหวัดปทุมธานี และลพบุรี ถึงแมวาอัตราความชุกของโรค

เรื้อนลดลง แตยังมีการตรวจพบผูปวยโรคเรื้อนรายใหมทุกป และพบปญหาความพิการระดับ 2 ชี้ใหเห็นวาการ

คนหาผูปวยโรคเรื้อนรายใหมยังลาชา ทำใหเกิดความพิการ นำไปสูการถูกตีตราเกิดผลกระทบทางดานจิตใจ 

สังคม เศรษฐกิจ ทำใหคุณภาพชีวิตลดนอยลง และมีผูปวยอยูในพื้นที่ ทำใหมีโอกาสเกิดการแพรเชื้อโรคเรื้อน 

ในชุมชนได 
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ผลลัพธการดำเนินงาน 

 รายงานสนับสนุนการดำเนินงานคนหา ควบคุมโรคเรื้อนรายใหมในชุมชน และลดการตีตราจากสังคม

ตอผูที่ไดรับผลกระทบจากโรคเรื้อนในพ้ืนที่ที่มีขอบงชี้ทางการระบาดวิทยาโรคเรื้อน   

ปจจัยความสำเร็จ 

 ความรวมมือของเครือขายโรคเรื้อนมีความเขมแข็ง 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

1. งบประมาณในการดำเนินงานไมเพียงพอ 

2. บุคลากรในการดำเนินงานปองกันควบคุมโรคเรื้อนมีจำกัด 

3. บุคลากรสาธารณสุขในพ้ืนที่หางหายจากการดำเนินงานสงเสริม ปองกัน รักษา ฟนฟู ผูปวยโรคเรื้อน 

แผนการดำเนินงานตอเนื่องในปตอไป 

 ลงพื้นที่ดำเนินการสนับสนุนการดำเนินงานปองกันควบคุมโรคเรื้อน และฟนฟูสภาพผูประสบปญหา

จากโรคเรื้อนมากขึ้น 

ภาพการดำเนินงาน 
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4.8 กลุมโรคไมติดตอ 

 

รูปท่ี 20 ผังโครงสรางภารกิจกลุมโรคไมติดตอ 

 

1. การพัฒนาระบบบริการโรคไมติดตอ 

สถานการณโรค 

 กลุมโรคไมติดตอ (NCDs) เปนปญหาสุขภาพที่สำคัญ โดยเฉพาะโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง

ที่มีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางตอเนื่อง และพบโรคแทรกซอนมีความรุนแรง อาจเนื่องมาจากกลุมเสี่ยงสูงและ

กลุมสงสัยปวยไมไดรับการติดตามยืนยันวินิจฉัย จึงมีการกำหนดตัวชี้วัดการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุมสงสัย

ปวยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง เพ่ือใหเขาถึงระบบการรักษารวดเร็วยิ่งข้ึน และเฝาระวัง ปองกัน คนหา

ผูปวยโรคความดันโลหิตสูงรายใหมในสถานพยาบาล เพื่อใหไดรับการวินิจฉัย ลดการเกิดภาวะแทรกซอน 

นำไปสูการจัดการปญหาการเกิดโรคความดันโลหิตสูงไดอยางเหมาะสมและมีประสิทธิภาพมากขึ้น นอกจากนี้

ยังมีการพัฒนาการจัดการระบบบริการคุณภาพของคลินิกโรคไมติดตอดวยกลไกการขับเคลื่อนผานการดำเนินงาน 

NCD Clinic Plus เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพและคุณภาพการใหบริการปองกันควบคุมโรคไมติดตอเรื้อรังในสถานบริการ

สาธารณสุขซึ่งจะนำไปสูผลลัพธทางสุขภาพของประชาชนท่ีดีข้ึน  

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน หนวยนับ 

1. รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุมสงสัยปวยโรคเบาหวาน ≥ 70 74.03 รอยละ 

2. รอยละการตรวจติดตามยืนยันวินิจฉัยกลุมสงสัยปวยโรคความดัน

โลหิตสูง  

≥ 93 85.99 รอยละ 

  3. โรงพยาบาลประเมินคณุภาพ NCD Clinic Plus ผานเกณฑประเมิน

รับรอง รอยละ ≥ 75 ขึ้นไป (ระดับดี) 

71 29 แหง 
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ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน หนวยนับ 

4. รอยละผูปวยนอกที่มีคา SBP ≥ 180 mmHg และ/หรือ  

DBP ≥ 110 mmHg ไดรับการวินิจฉัยเปนผูปวยโรคความดันโลหิตสูง 

(I10 – I15) จากการคนหาในโรงพยาบาล (ไมนับรวม ER) 

≥ 30 32.66 รอยละ 

ผลลัพธการดำเนินงาน 

1. พัฒนาระบบริการ NCD Clinic Plus 

1.1 โรงพยาบาลท่ีผานเกณฑการประเมิน NCD Clinic Plus จำนวน 29 แหง จากทั้งหมด 71 แหง  

คิดเปนรอยละ 40.85 

1.2 การประกวดผลงานดีเดนระดับประเทศ ป 2566 (NCD Clinic Plus Awards) 

เขตสุขภาพที่ 4 สงเขาประกวด 3 แหง ไดรับรางวัล 2 แหง ดังนี้  

- โรงพยาบาลขนาดกลาง โรงพยาบาลพัฒนานิคม จังหวัดลพบุรี (รางวัลรองชนะเลิศอันดับสอง) 

- โรงพยาบาลขนาดเล็ก โรงพยาบาลหนองมวง จังหวัดลพบุรี (รางวัลชมเชย) และ 

- โรงพยาบาลขนาดใหญ โรงพยาบาลบานหมี่ จังหวัดลพบุรี 

2. ผูปวยนอกที่มีคา SBP ≥ 180 mmHg และ/หรือ DBP ≥ 110 mmHg ไดรับการวินิจฉัยเปนผูปวยโรคความ

ดัน-โลหิตสูง (I10 – I15) จากการคนหาในโรงพยาบาล (ไมนับรวม ER) รอยละ 32.66 (ผ านเกณฑ 

รอยละ ≥ 30) 

ปจจัยความสำเร็จ 

ภาคีเครอืขายเห็นความสำคัญและใหความรวมมือในการดำเนินงานโรคไมติดตอ 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. ประชากรกลุมเปาหมายคัดกรองโรคเบาหวาน หรือโรคความดันโลหิตสูงไมอยูในพื้นที่ เชน ทำงาน 

นอกพื้นที่ ไมใหความรวมมือในการคัดกรอง ทำใหการคัดกรองไมเปนไปตามเปาหมายที่กำหนด 

 2. ประชากรกลุมสงสัยปวยความดันโลหิตสูง ปฏิเสธการเจ็บปวย ติดตามไมได  

 3. เจาหนาที่ไมเขาใจกระบวนการ Authentication ทำใหการบันทึกขอมูลลาชา 

 4. การคัดกรองเปนภารกิจเชิงรุก ตองทำในชุมชน มีปญหาเรื่องการยืนยันตัวตนดวยเครื่องสมารทการด 

 5. พื้นที่เขตเมือง และอำเภอเมือง ดำเนินงานไดยาก 

 6. ติดตามผลการดำเนินงานในสถานบริการนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุขทำไดนอย 

 7. การบันทึกขอมูลไมถูกตองทำใหผลงานไมข้ึน ขอมูลไมถูกสงออก 

 8. โรงพยาบาลบางแหงไมทราบ Template ผลลัพธตัวชี้วัดบริการ 

 9. ความตองการผูจัดการระบบสุขภาพโรคไมติดตอเรื้อรัง (NCDs System Manager) 

 10. รหัส ICD-10 ผูปวยความดันโลหิตสูงที่ไดจากการวินิจฉัยยังไมชัดเจน 
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ขอเสนอแนะ 

1. มีการสำรวจประชากรในพื้นที่ตนปงบประมาณ ปรับฐานขอมูลประชากรในระบบ HDC 

2. สรางความรอบรูทางดานสุขภาพ (Health Literacy: HL) สรางความตระหนักใหเห็นความสำคัญ

ของการคัดกรองในประชากรกลุมทั่วไป และประชากรกลุมสงสัยปวยโรคเบาหวาน วางแผนรวมกับแกนนำ

สุขภาพ องคกรปกครองสวนทองถ่ิน พัฒนาสังคมในพื้นที่ในการแกไขปญหา 

3. อบรมใหความรู ทำความเขาใจในกระบวนการ Authentication 

4. ประสานสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) ปรับการยืนยันตัวตนใหงายตอการ

ปฏิบัติงานในชุมชน 

5. สรางเครือขาย ประสาน วางแผนการดำเนินงาน รวมกับทั้งในและนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

6. ชี้แจง สื่อสารทำความเขาใจ ฝกปฏิบัติ ใหความรูเจาหนาที่ในการบันทึกขอมูลที่ถูกตอง วิเคราะห

ปญหา ติดตาม และประเมินผลโดย System Manager รวมกับการกำกับติดตามอยางตอเนื่องจากผูบริหาร 

7. ประชุมชี้แจง Template ผลลัพธตัวชี้วัดบริการ NCD Clinic Plus รายตัวชี้วัด และลงพื้นที่เยี่ยม

เสริมพลังอยางตอเนื่อง 

8. สำรวจความตองการผูจัดการระบบสุขภาพโรคไมติดตอเรื้อรัง (NCDs System Manager) ใน 

เขตสุขภาพที่ 4 นำมาใชวิเคราะหและวางแผนการพัฒนาพยาบาลผูจัดการระบบตอไป 

แผนการดำเนินงานในปตอไป 

1. พัฒนาศักยภาพพยาบาลผู จัดการระบบบริการสุขภาพโรคไมติดตอเรื ้อรัง (NCDs System 

Manager)  

2. ชี้แจงการบริหารจัดการและการใชคลังขอมูลสุขภาพ (HDC) โรคไมติดตอเรื้อรัง 

ภาพการดำเนินงาน 

ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพเครือขายการดำเนินงานปฏิรูปเขตสุขภาพดานโรคไมติดตอ   

   
 

ประชุมราชการพัฒนาการดำเนินงาน NCD Clinic Plus พื้นที่เขตสุขภาพที่ 4  
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ประชุมราชการขับเคลื่อนและบูรณาการการดำเนินงานโรคไมติดตอ การปองกันการบาดเจ็บ แอลกอฮอลและ

ยาสูบ พื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 (ทั้ง 8 จังหวัด) 
   

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ลงพ้ืนที่ประเมินรับรองการดำเนินงาน NCD Clinic Plus ของโรงพยาบาลในเขตสุขภาพที่ 4  จำนวน 9 แหง และ

เยี่ยมเสริมพลังผูปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 3 แหง 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

2. การเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคไมติดตอและปจจัยเสี่ยงในชุมชน 

สถานการณโรค  

ปจจุบันประเทศไทยมีผูปวยโรคไมติดตอเรื้อรังประมาณ 14 ลานคน และมีจำนวนผูเสียชีวิตประมาณ 

340,000 คนตอป คิดเปนรอยละ 75 ของการเสียชีวิตของคนไทย ขอมูลเขตสุขภาพที่ 4 ภายในระยะเวลา 5 ป 

(พ.ศ. 2561-2565) พบวา มีจำนวนผู ป วยเพิ ่มขึ ้น ด ังนี ้ 1. โรคความดันโลหิตสูงประมาณ 9 หมื ่นคน  

2. โรคเบาหวานประมาณ 5.4 หมื่นคน และ 3. โรคไตเรื้อรังในระยะที่ 4 เพิ่มขึ้นเกือบ 200 คน โรคไมติดตอ

สวนใหญเกิดจากพฤติกรรมและสิ่งแวดลอม เชน การบริโภคอาหารที่ไมดีตอสุขภาพ ขาดการออกกำลังกาย 

ดื่มแอลกอฮอลและสูบบุหรี่ ซึ่งพฤติกรรมเหลานี้สามารถปรับเปลี่ยนไดหากประชาชนทราบความเสี่ยงของตนเอง 
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องคการอนามัยโลกกำหนดใหประชาชนควรบริโภคโซเดียมไมเกิน 2,000 มิลลิกรัมตอวัน และถือเปน 

1 ใน 9 เปาหมายระดับโลกในการควบคุมปญหาโรคไมติดตอภายในป พ.ศ. 2568 โดยกำหนดใหลดการบริโภค

โซเดียมลงรอยละ 30 ซึ่งปงบประมาณ พ.ศ.2564 เขตสุขภาพที่ 4 ไดนำเครื่องตรวจวัดความเค็มแบบพกพา 

(Salt meter) สุมตรวจในตัวอยางอาหารของทุกจังหวัดในเขตสุขภาพที่ 4 พบวา มีคาเฉลี่ยปริมาณโซเดียม

เทากับ 380.37 มก./100 มล. จัดอยูในระดับเคม็ 

นอกเหนือจากการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสวนบุคคลแลวนั้น การดำเนินงานดานสาธารณสุขจำเปนตอง

อาศัยเครือขายเขามามีสวนรวมในการปรับเปลี่ยนสภาพแวดลอม และแกไขปจจัยทางสังคมและเศรษฐกิจ

ที่มีผลกระทบตอสุขภาพในวงกวาง โดยกลไกดังกลาวมีความจำเปนอยางยิ่งที่ตองพึ่งพาคณะกรรมการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ในการขับเคลื่อนรวมกับภาคีเครือขายอ่ืน 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

1. ตัวชี้วัดจุดเนนกรมควบคุมโรค 

    HL04_21: รอยละของจังหวัดที่ใชงานแอปพลิเคชัน Smart อสม. ในการสำรวจและคัดกรองสุขภาพและ

พฤติกรรมเสี่ยงโรคไมติดตอ 

    ตัวชี้วัด ตำบลนำรองสำรวจและคัดกรองสุขภาพฯ ผานแอฟพลิเคชัน Smart อสม. เปาหมาย 1 ตำบล/จังหวัด 

กำหนดใหคัดกรองกลุมอายุ 15-34 ป (รอยละ 8 ขึ้นไป) และกลุมอายุ 35 ปข้ึนไป (รอยละ 60 ขึ้นไป) 

2. ตัวชี้วัดยุทธศาสตร  

SDA0901: จำนวนเครือขายเปาหมายไดรับการพัฒนาและสนับสนุนการดำเนินงานลดการบริโภคเกลือโซเดียม 

SDA0902: รอยละเครือขายเปาหมายท่ีดำเนินการลดการบริโภคเกลือโซเดียมตามแนวทางที่กำหนด 

ตัวชี้วัด จังหวัดเขารวมดำเนินการเฝาระวังการบริโภคเกลือและโซเดียม เปาหมาย 1 จังหวัด/เขตสุขภาพ 

SDA0903: รอยละอำเภอในเขตสุขภาพดำเนินการปองกันควบคุมโรคไตในชุมชน ผานกลไกคณะกรรมการ 

พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) 

ตัวชี้วัด เครอืขายขับเคลื่อนการดำเนินงานโรคไมติดตอ ผานกลไก พชอ. เปาหมาย 7 อำเภอ/เขตสุขภาพ 

3. งานตามภารกิจ (งานปฏิรูปเขตสุขภาพดานโรคไมติดตอ) 

ตัวชี้วัด เครอืขายดำเนินการคลินิกชะลอไตเสื่อมใน รพ.สต. และชุมชนลดโซเดียม เปาหมาย 1 แหง/จังหวัด 

ผลลัพธการดำเนินงาน 

1. ตัวชี้วัด HL04_21: รอยละของจังหวัดที่ใชงานแอปพลิเคชัน Smart อสม. ในการสำรวจและคัดกรอง

สุขภาพและพฤติกรรมเส่ียงโรคไมติดตอ 

1.1 ตำบลนำรองในการดำเนินงาน จำนวน 9 ตำบล จาก 8 จังหวัด 

1. ต.ชัยฤทธิ์ อ.ไชโย จ.อางทอง 

2. ต.เกาะเกร็ด อ.ปากเกร็ด จ.นนทบุร ี

3. ต.ตลาดนอย อ.บานหมอ จ.สระบุรี 

4. ต.หนองโน อ.เมือง จ.สระบุร ี

5. ต.ถนนใหญ อ.เมือง จ.ลพบุร ี

6. ต.บางนา อ.มหาราช จ.พระนครศรีอยุธยา 

7. ต.บานจา อ.บางระจัน จ.สิงหบุร ี

8. ต.อาษา อ.บานนา จ.นครนายก 

9. ต.บานงิ้ว อ.สามโคก จ.ปทุมธานี
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1.2 ผลการสำรวจและคัดกรองพฤติกรรมเสี่ยงของเขตสุขภาพที่ 4 

1) กลุมอายุ 15-34 ป คัดกรองไดรอยละ 30.70 (ผานเกณฑรอยละ 8 ขึ้นไป) 

2) กลุมอายุ 35 ป คัดกรองไดรอยละ 62.89 (ผานเกณฑรอยละ 60 ขึ้นไป) 

2. ตัวชี้วัด SDA0902: เครือขายเปาหมายที่ดำเนินการลดการบริโภคเกลือโซเดียมตามแนวทางที่กำหนด 

2.1 จังหวัดที่เขารวมดำเนินการป 2566 คือ จังหวัดนนทบุรี สำรวจปริมาณโซเดียมในอาหารดวยเครื ่อง 

  ตรวจวัดความเค็ม (Salt Meter) จำนวน 3,132 ตัวอยาง ครอบคลุมทั้ง 6 อำเภอ 

2.2  ผลการสำรวจปริมาณโซเดียมในอาหาร ดังนี้ 

2.2.1 คาเฉลี่ยระดับปริมาณโซเดียมคลอไรดทั้งจังหวัดจัดอยูในระดับเค็มมาก (รอยละ 45.2) 

2.2.2 อาหารที่มีคาเฉลี่ยปริมาณโซเดียมสูงที่สุด เมื่อเทียบสัดสวนตอปริมาตร 100 มิลลิลิตร ไดแก 

อันดับ 1 อาหารประเภทยำ/พลา/น้ำตก 422.63 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต 

อันดับ 2 อาหารประเภทสมตำ 407.49 มิลลิกรัมเปอรเซน็ต 

อันดับ 3 อาหารประเภทกวยเต๋ียว/กวยจั๊บ/ราดหนา 405.36 มิลลิกรัมเปอรเซน็ต 

2.3  ผลการสำรวจความตระหนักรู  

2.3.1 สวนใหญมีความตระหนักวาการจำกัดการบริโภคโซเดียมและเกลือมีความสำคัญมาก (รอยละ 35.3) 

แตมีความพยายามในการจำกัดหรือลดปริมาณโซเดียมไดเพียงบางครั้ง (รอยละ 35.7) 

2.3.2  สวนใหญทราบวา การบริโภคเกลือในปริมาณมากทำใหเกิดปญหาสุขภาพ (รอยละ 33.9) และ

คนทั่วไปไมควรบริโภคโซเดียมเกิน 2,000 มก./วัน (รอยละ 33.9) 

3. ตัวชี้วัด SDA0903: รอยละอำเภอดำเนินการปองกันควบคุมโรคไตในชุมชน ผานกลไก พชอ.  

3.1 จำนวนเครือขายท่ีนำเสนอแผนการดำเนินงานโรคไมติดตอและปจจัยเสี่ยงในที่ประชุม พชอ. 

 ปงบประมาณ พ.ศ. 2565 – 2566 จำนวน 8 เครือขาย ไดแก  

1. อ.สามโคก จ.ปทุมธานี  

2. อ.วิหารแดง จ.สระบุรี  

3. อ.บางไทร จ.พระนครศรีอยุธยา  

4. อ.สามโก จ.อางทอง   

5. อ.หนองมวง จ.ลพบุรี  

6. อ.ปากพลี จ.นครนายก  

7. อ.บานนา จ.นครนายก 

8. อ.เมือง จ.ปทุมธานี 

3.2 เครือขายที่ดำเนินการโดดเดนของเขตสุขภาพที่ 4 ไดแก อำเภอบานนา จังหวัดนครนายก

4. ตัวชี้วัดงานปฏิรูปเขตสุขภาพดานโรคไมติดตอ 

เครือขายดำเนินงานคลินิกชะลอไตเสื่อมใน รพ.สต. และชุมชนลดโซเดียม จำนวน 8 เครือขาย ดังนี้ 

1. รพ.สต.ดีลัง อ.พัฒนานิคม จ.ลพบุรี 

2. รพ.สต.บุณโสภณ อ.พระพุทธบาท จ.สระบุร ี

3. รพ.สต.บานจา อ.บางระจัน จ.สิงหบุร ี

4. รพ.อางทอง 2 ต.ตลาดหลวง อ.เมือง จ.อางทอง 

5. รพ.สต.ลำตาเสา อ.วังนอย จ.พระนครศรีอยุธยา 

6. รพ.สต.บานดงขา อ.ปากพลี จ.นครนายก 
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7. ศูนยสุขภาพชุมชนเมือง สาขา รพ.ปทุมธานี ต.บางปรอก อ.เมือง จ.ปทุมธานี 

8. สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติฯ (สอน.) ต.ทวีวัฒนา อ.ไทรนอย จ.นนทบุรี 

ปจจัยความสำเร็จ 

1. เครือขายในระดับพื้นที่ใหความรวมมือในการดำเนินงาน  

2. หนวยงานสาธารณสุขระดับจังหวัดและอำเภอมีการกำกับติดตามอยางตอเนื่อง 

3. คณะกรรมการ พชอ. เล็งเห็นความสำคัญของการขับเคลื่อนงานโรคไมติดตอ  

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

1. การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทำไดยาก เน่ืองจากตองอาศัยความตอเนื่องของกลุมเปาหมายรายบุคคล 

2. แอปพลิเคชันสำหรับลงขอมูลมีขอจำกัด ดังนี้  

2.1 แอปพลิเคชัน Smart อสม. ไมสามารถเชื่อมขอมูลไปยังระบบ HDC ได เจาหนาที่จำเปน 

ตองลงขอมูลในระบบอีกครั้ง เพ่ือใหมีผลการดำเนินงาน 

2.2 แอปพลิเคชัน Thai Salt Survey สามารถใชไดเฉพาะโทรศัพทมือถือระบบ android  

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

1. ขยายผลการดำเนินงานใหครอบคลุมทั้ง 8 จังหวัด และมีพ้ืนที่ตนแบบอยางนอย 1 แหง/จังหวัด 

2. สนับสนุนใหพ้ืนที่มีการจัดการขอมูลโรคไมติดตอ เพ่ือเปนขอมูลนำเขาสูที่ประชุมคณะกรรมการ พชอ.  

 และใชในการวางแผนการดำเนินงานตอไป 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

ประชุมราชการขับเคลื่อนการดำเนินงาน Smart digital tool ณ จังหวัดปทุมธานี และจังหวัดสิงหบุร ี

 

ประชุมราชการขับเคลื่อนการดำเนินงานพัฒนาชุมชนลดโซเดียม ณ จังหวัดนนทบุรี 
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3. การปองกันการบาดเจ็บจากจราจรทางถนน 

สถานการณ  

 ปญหาบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนนพบคนไทยเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรทางถนน เฉลี่ยชั่วโมงละ 3 คน  

ปละประมาณ 22,491 ราย (32.7 คนตอแสนประชากร) เขตสุขภาพที่ 4 ป พ.ศ. 2564 พบอัตราตาย 33.36 

ตอประชากรแสนคน จังหวัดที ่ม ีอัตราตายสูงส ุด 4 ลำดับแรก ไดแก สระบุรี นครนายก ลพบุรี และ

พระนครศรีอยุธยา (46.52, 43.24, 41.85 และ 40.24 ตอประชากรแสนคนตามลำดับ) จากขอมูลพบวา 

ประชาชนขาดความตระหนักในความปลอดภัย โดยพิจารณาไดจากอัตราการสวมหมวกนิรภัยต่ำ มีพฤติกรรมเสี่ยง 

เชน การขับรถเร็ว การดื่มสุราในกลุมอายุนอยกวา 20 ป ชวงเทศกาลที่เพ่ิมข้ึน รวมถึงคานิยมตาง ๆ ท่ีไมปลอดภัย 

โดยเฉพาะในกลุมเด็กและเยาวชนอายุ 20-29 ป รองลงมาคืออายุ 10-19 ป (อัตรา 69.21 และ 47.20 ตอ

ประชากรแสนคน ตามลำดับ) พบการเสียชีวิตสวนใหญจากการขับขี่รถจักรยานยนต สาเหตุหลักคือ ลมเอง 

และไมสวมหมวกนิรภัย รอยละ 78 และเปนกลุมที่เสียชีวิตจากอุบัติเหตุทางถนนมากที่สุด เฉลี่ยปละ 2,844 คน 

 

 

ประชุมราชการขับเคลื่อนการดำเนินงานพัฒนาชุมชนลดโซเดียม ณ จังหวัดปทุมธานี 

  

ประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูการดำเนินงานปองกันควบคุมโรคไมติดตอ ผานกลไก พชอ. 

  

ประชุมราชการขับเคลื่อนการดำเนินงานชุมชนลดโซเดียม และรพ.สต.ชะลอไตเสื่อม เขตสุขภาพที่ 4  

ณ รพ.สต.บานใหม อ.เมือง จ.ปทุมธานี 
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ผลลัพธการดำเนินงาน 

1. ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

ตัวชี้วัด เปาหมาย ผลงาน หนวยนับ 

 เชิงปริมาณ : 

1. จำนวนเครือขายการดำเนินงานปองกันการบาดเจ็บจาก RTI  8 127 เครือขาย 

2. จำนวนโรงเรียนตนแบบการปองกันการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ

ทางถนนในกลุมเด็กและเยาวชน พื้นที่นำรอง จังหวัดปทุมธานี 

3 12 แหง 

 เชิงคุณภาพ : 

1. จำนวนการบาดเจ็บ (OPD) หรือเสียชีวิตของเด็กและเยาวชน

จาก RTI ในพ้ืนที่นำรอง  

5 44 รอยละ 

2. อัตราการตายตอประชากรแสนคนจากอุบัติเหตุทางถนนลดลง 

รอยละ 5 (ขอมูลการเสียชีวิต 3 ฐาน ณ วันที่ 30 กันยายน 2566 

ควรกำกับติดตามตอเนื่องถึงเดือนธันวาคม 2566) 

5 54.34 

 

รอยละ 

 

2. ตัวชี้วัดยุทธศาสตร อัตราการตายตอประชากรแสนคนจากอบุตัเิหตุทางถนนลดลง รอยละ 5 

อัตราการตายตอประชากรแสนคนจากอุบัติเหตุทางถนนลดลง รอยละ 54.34 (ขอมูลการเสียชีวิต  

3 ฐาน ณ วันที ่ 30 สิงหาคม 2566 ซึ ่งตองมีการติดตามตอเนื ่องไปจนถึงเดือนธันวาคม 2566) โดยมี

กระบวนการขับเคลื่อนโดยใชกลไกศูนยอำนวยการเพ่ือความปลอดภัยทางถนนระดับจังหวัด 

3. ตัวชี้วัดคำรับรอง ระดับความสำเร็จของการดำเนินโครงการขบัเคลื่อน TSY Program ในระดับจังหวัด/เขต 

จังหวัดนำรอง ไดแก จังหวัดปทุมธานี โดยดำเนินงาน TSY PROGRAM ครอบคลุมทุกอำเภอในจังหวัด 

ดำเนินงานจัดทำแผนพัฒนาระยะตนน้ำ กลางน้ำ ปลายน้ำ สงอบรมฝกเปนครูวิทยากรจำนวน 50 คน ผานการอบรม

ทั้งหมด 46 คน มีครูจำนวน 26 คน ดำเนินการฝกอบรมใหกลุมเด็กนักเรียนจำนวน 873 คน และแลกเปลี ่ยน

เรียนรูดำเนินงานติดตามเปนระยะ ผลพบวา โรงเรียนที่ดำเนินการไมมีเด็กเสียชีวิต การบาดเจ็บและเสียชีวิต

ทุกอำเภอลดลง ภาพรวมจังหวัดปทุมธานี พบการบาดเจ็บลดลงรอยละ 44 และเสียชีวิตลดลง รอยละ 42  

4. งานตามภารกิจ พัฒนาระบบเฝาระวังการบาดเจ็บ (Injury Surveillance) 

 4.1 แกไขปญหาขอมูลโรงพยาบาลปทุมธานี เพ่ิมความถูกตองไดรอยละ 90 ครอบคลุมรอยละ 90  

 4.2 ปรับแกไขคูมือการบันทึกขอมูล การลงรหัสตัวแปร ระบบเฝาระวังการบาดเจ็บ (Injury Surveillance)  

ที่เปลี่ยนเปน โปรแกรม PHER Plus รวมกับกองปองกันการบาดเจ็บ 

4.3 อยูระหวางศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการแกไขปญหาการบาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร 

ทางถนนเขตสุขภาพที่ 4 รวมกับอาจารยภาควิชาเวชศาสตรปองกัน และสังคม มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
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5. งานตามภารกิจ มาตรการองคกรเพื่อความปลอดภัยทางถนน 

 ประกาศมาตรการองคกรเพื่อความปลอดภัยทางถนนของสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี 

พบบุคลากร ขับรถยอนศร รอยละ 3 ไมสวมหมวกนิรภัย รอยละ 1 ไมคาดเข็มขัดนิรภัย รอยละ 1 และรณรงค

สงเสริมการใชหมวกนิรภัยขับขี่รถจักรยานยนต 

ปจจัยความสำเร็จ 

1. เครือขายใหความรวมมือในการดำเนินงาน และสะทอนปญหาใหกับทางเขตสุขภาพ เพ่ือหาแนวทางแกไข

ปญหารวมกัน 

2. การติดตามประเมินผลอยางเปนระบบ 

3. นโยบายการตั้งศูนยอำนวยการความปลอดภัยทางถนนระดับอำเภอ ศูนยอำนวยการความปลอดภัย 

ทางถนนระดับตำบลจะชวยใหการดำเนินงานในพ้ืนที่ราบรื่นโดยเฉพาะการแกไขมาตรการจุดเสี่ยง 

ปญหาและอุปสรรค 

1. ระยะเวลาการประเมินผลไมสอดคลองกับการดำเนินงานในโรงเรียน 

2. ขอมูลวัดผลไมไดถูกประเมินจากสวนกลาง ชวงเวลาไมตรงกัน 

3. ขาดการเชื่อมโยงทีมสหสาขาวิชาชีพระดับตำบล เชน ไมมีศูนยอำนวยการความปลอดภัยทางถนน 

4. พบความผิดพลาดในการบันทึกขอมูลในระบบรายงาน 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

1. สนับสนุน ขับเคลื่อนการดำเนินงาน และบูรณาการรวมกับสหสาขาวิชาชีพในทุกระดับ 

2. พัฒนาบุคลากร และฐานขอมูลใหมีความถูกตอง ครบถวน ทันเวลา และขยายการบันทึกขอมูลให

ครอบคลุมทุกโรงพยาบาลในเขตสุขภาพที่ 4 

3. กำกับ ติดตามและประเมินคุณภาพขอขอมูลทุกไตรมาส 

4. สรางกฎเกณฑกติกา เขมงวดมาตรการองคกรเพ่ือความปลอดภัยทางถนน 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

การขับเคลื่อนการดำเนินงานรวมกับทีมสหสาขา  
 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 



P a g e  | 93 

 

โครงการขับเคลื่อน TSY Program ในระดับจังหวัด/เขต 

 
 

 

 

 

 

 

 

พัฒนาระบบเฝาระวังการบาดเจ็บ (Injury Surveillance) 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

มาตรการองคกรเพื่อความปลอดภัยทางถนน 
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4. การปองกันการจมน้ำในเด็กอายุต่ำกวา 15 ป 

สถานการณ 

ในพื ้นที ่เขตสุขภาพที่ 4 ป พ.ศ. 2556 - 2565 พบเด็กอายุต่ำกวา 15 ป เสียชีวิตจากการจมน้ำ  

จำนวน 425 คน เฉลี่ยปละ 43 คน เกิดเหตุมากที่สุดในพื้นที่จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ปทุมธานี และลพบุรี 

เปนเพศชายมากกวาเพศหญิง 2.3 เทา กลุมอายุที่เสียชีวิตมากท่ีสุดคือ 6-11 ป คิดเปนรอยละ 34.6 รองลงมา

คือกลุมอายุ 0 - 2 ป และ 3 - 5 ป คดิเปนรอยละ 28.0 และ 20.2 ตามลำดับ ชวงเวลาที่พบการเสียชีวิตมากที่สุด

คือเดือนมีนาคม พฤษภาคม และตุลาคม สวนใหญเสียชีวิต ณ จุดเกิดเหตุ คิดเปนรอยละ 52.9  

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

1. การสรางทีมผูกอการดี (MERIT MAKER) ปองกันการจมน้ำ ตามจำนวนเปาหมายของแตละจังหวัด 

(เปาหมาย 48 ทีม) 

2. เด็กอายุต่ำกวา 15 ป เสียชีวิตจากการจมน้ำไมเกิน 15 คน หรือ 1.8 ตอแสนประชากรเด็ก 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

1. บุคลากรเครือขายไดรับการพัฒนาศักยภาพตามหลักสูตรการสอนวายน้ำเพื่อเอาชีวิตรอด จำนวน 

51 คน (สะสม 137 คน) 

2. มีการดำเนินงานปองกันการจมน้ำตามแนวทาง MERIT MAKER จำนวน 12 แหง ในพื้นที่จังหวัด

ปทุมธานี พระนครศรีอยุธยา และ ลพบุรี 

 3. หนวยงานเครือขายมีการจัดทำแผนงาน/โครงการดานการปองกันการจมน้ำ จำนวน 15 แผนงาน/โครงการ 

มีเครือขายรวมดำเนินงาน จำนวน 36 หนวยงาน มีการพัฒนานวัตกรรม จำนวน 3 เรื่อง มีการดำเนินงาน 

ในศูนยพัฒนาเด็กเล็กและโรงเรียนอนุบาล จำนวน 21 แหง แหลงน้ำเสี่ยงในพื้นที่ไดรับการจัดการใหปลอดภัย 

จำนวน 76 แหง มีการใหความรูเรื่องการปองกันการจมน้ำในโรงเรียน/สถานบริการสาธารณสุข/ชุมชน จำนวน 

180 ครั้ง เด็กอายุ 0-2 ปมีการใชคอกกั้นเด็กหรือจัดพื้นที่เลนที่ปลอดภัย จำนวน 455 คน เด็กอายุ 6 ปขึ้นไป

และประชาชนไดเรียนวายน้ำเพ่ือเอาชีวิตรอด จำนวน 3,013 คน ไดฝกปฏิบัติการชวยฟนคืนชีพ (CPR) จำนวน 

2,348 คน มีการสื่อสารประชาสัมพันธและจัดกิจกรรมรณรงคปองกันการจมน้ำในพื ้นที ่ 13 ครั ้ง และมีการ

ศึกษาวิจัย/ติดตามประเมินผลการดำเนินงาน 4 เรื่อง 

 4. ป พ.ศ. 2566 (1 มกราคม – 31 กรกฎาคม 2566) พบเด็กอายุต่ำกวา 15 ป จมน้ำเสียชีวิตจำนวน 

20 คน คิดเปนอัตรา 2.51 ตอแสนประชากรเด็ก (ขอมูลเบ้ืองตน ณ วันที่ 13 กันยายน 2566) 

ปจจัยความสำเร็จ 

1. ผูบริหารใหความสำคัญ และสนับสนุนการดำเนินงานอยางตอเนื่อง 

2. หนวยงานเครอืขายเห็นความสำคัญและรวมดำเนินงานปองกันการจมน้ำในพ้ืนที่ 

3. การนิเทศติดตาม และสนับสนุนการดำเนินงานปองกันการจมน้ำ และการสรางทีมผูกอการดีปองกัน

การจมน้ำ (MERIT MAKER) ในเขตสุขภาพที่ 4 อยางตอเนื่อง 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. หลายพ้ืนที่ไมมีสระวายน้ำ และไมมีครู/วิทยากรผูผานการอบรมหลักสูตรวายน้ำเพื่อเอาชีวิตรอด 
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2. ไมมีงบประมาณสนับสนุนการดำเนินงานเพื่อสรางทีมผูกอการดีฯ โดยเฉพาะดานการสอนวายน้ำ

เพ่ือเอาชีวิตรอด และการจัดการแหลงน้ำเสี่ยงในชุมชน 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

1. พัฒนาศักยภาพบุคลากรเครือขายตามหลักสูตรการสอนวายน้ำเพ่ือเอาชีวิตรอด  

2. สนับสนุนและติดตามการดำเนินงานปองกันการจมน้ำ และการสรางทีมผูกอการดีปองกันการจมน้ำ 

(MERIT MAKER) ในเขตสุขภาพที่ 4 

3. จัดหาแหลงงบประมาณสนับสนุนการดำเนินงานปองกันการจมน้ำใหแกหนวยงานเครือขาย 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

การอบรมพัฒนาศักยภาพเครือขายตามหลักสูตรการสอนวายน้ำเพ่ือเอาชีวิตรอด 

   

 

 

 

 

การนิเทศติดตามและประเมินผลการดำเนินงานปองกันการจมน้ำ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

การประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรูและประกวดทีมผูกอการดีปองกันการจมน้ำ เขตสุขภาพที่ 4  
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5. การควบคุมการบริโภคยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอล 

สถานการณ 

 สถานการณการสูบบุหรี่เขตสุขภาพที่ 4 จากขอมูลสำนักงานสถิติ ป 2558 – 2560 พบวาอัตราการ 

สูบบุหรีใ่นระดับประเทศ รายภาคกลาง เหนือ ใต มีอัตราการสูบบุหรี่ลดลง ยกเวนกรุงเทพมหานครมีอัตราการ

สูบบุหรี่มีแนวโนมเพิ่มขึ้น ในสวนของจังหวัดขอมูลจากป 2558 – 2560 พบวาจังหวัดนนทบุรี ปทุมธานี 

อางทอง พระนครศรีอยุธยา สิงหบุรี และนครนายก มีอัตราการสูบบุหรี่ที ่มีแนวโนมเพิ ่มขึ้น ยกเวนจังหวัด

สระบุรี ลพบุรี ท่ีมีอัตราการสูบบุหรี่ที่มีแนวโนมลดลง ในป 2563 จังหวัดนครนายกเปนจังหวัดที่มีอัตราการสูบ

บุหรี่มากที่สุด (รอยละ 22.65) รองลงมาคือจังหวัดนนทบุรี (รอยละ 21.24) และจังหวัดพระนครศรีอยุธยา 

(รอยละ 19.84) สวนจังหวัดที่มีอัตราการสูบบุหรี่นอยที่สุดคือ จังหวัดปทุมธานี (รอยละ 15.20) ตามลำดับ 

ขอมูลจากสำนักงานสถิติแหงชาติ พบวา ความชุกของผูบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอลในอายุ 15 ปขึ้นไปของเขต

สุขภาพที่ 4 ป พ.ศ. 2554 และ พ.ศ. 2560 มีแนวโนมเพิ่มขึ้นแตกตางจากระดับประเทศที่มีแนวโนมลดลง เมื่อ

จำแนกรายจังหวัดพบวา จังหวัดปทุมธานี นนทบุรี และนครนายก มีแนวโนมเพิ่มขึ้น สอดคลองกับระดับเขต

สุขภาพที่ 4 สวนจังหวัดพระนครศรีอยุธยา อางทอง ลพบุรี และสิงหบุรี มีแนวโนมลดลงสอดคลองกับ

ระดับประเทศ จังหวัดที่มีอัตราผูดื่มสุรามากเกินกวาระดับประเทศ ไดแก ปทุมธานี (รอยละ 34.6) นนทบุรี (รอยละ 

31.7) และลพบุรี (รอยละ 31.5) ตามลำดับ สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ไดมีการดำเนินงาน

ควบคุมการบริโภคยาสูบตามแนวทางแผนยุทธศาสตรระดับชาติ แผนปฏิบัติการดานการควบคุมยาสูบแหงชาติ 

ฉบับที่สาม พ.ศ. 2565 - 2570 และควบคุมเครื่องดื ่มแอลกอฮอลดำเนินการภายใตพระราชบัญญัติควบคุม

เครื ่องดื ่มแอลกอฮอล พ.ศ. 2551 และแผนปฏิบัติการดานการควบคุมเครื ่องดื่มแอลกอฮอล ระยะที ่ 2  

พ.ศ. 2565 - 2570  

 ทั้งนี้ การขับเคลื่อนการดำเนินงานดังกลาวในพื้นที่ จำเปนตองใชการขับเคลื่อนกลไกการดำเนินงาน

ควบคุมยาสูบและแอลกอฮอลของจังหวัดในเขตพื้นท่ีรับผิดชอบ เพ่ือนำไปสูการคิด วิธีการ กลยุทธ ในการขับเคลื่อน

การดำเนินงานรูปแบบใหมที่สงผลตอการใหความรวมมือของเครือขาย ประสิทธิภาพ และประสิทธิผลของ

การควบคุมการบริโภคยาสูบและแอลกอฮอลตอไป 

ผลลัพธการดำเนินงาน 

ตัวชี้วัด: รอยละของจังหวัดท่ีมีการขับเคลื่อนกลไกการดำเนินงานควบคุมการบริโภคยาสูบและเครื่องดื่ม

แอลกอฮอล 

มาตรการท่ี 1 การขับเคลื่อนกลไกการดำเนินงานควบคุมยาสูบและแอลกอฮอลระดับจังหวัด 

- จังหวัดมีการขับเคลื่อนกลไกการดำเนินงานฯ ครบทั้ง 8 จังหวัด 

- จังหวัดไดรับการพัฒนาศักยภาพบุคลากรที่เกี่ยวของกับการดำเนินงานควบคุมยาสูบและเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลระดับจังหวัดครบทั้ง 8 จังหวัด 

มาตรการท่ี 2 การบังคับใชกฎหมายและการสรางสิ่งแวดลอมปลอดบุหรี่แอลกอฮอล 

- จังหวัดดำเนินการบังคับใชกฎหมายครบทั้ง 8 จงัหวดั โดยเฉพาะในชวงเทศกาลและวันสำคัญมีการลงพ้ืนที่

ประชาสัมพันธและตรวจเตือนอยางตอเนื่อง 
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มาตรการท่ี 3 การปองกันนักสูบนักดื่มหนาใหม 

- เครือขายสถานศึกษา คณาจารยสถานศึกษา ใหความสำคัญกับงานควบคุมการบริโภคยาสูบและ

เครื่องดื่มแอลกอฮอล ใหความรวมมือในการเขารวมพัฒนาศักยภาพ ประชุมเชิงปฏิบัติการถอดบทเรียนและ

แลกเปลี่ยนเรียนรูการดำเนินงานของจังหวัด ในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบ  

มาตรการท่ี 4 การบำบัดรักษาและชวยเลิกบุหรี่และแอลกอฮอล  

  - กำกับ ติดตามการดำเนินงานบำบัดและชวยเลิกบุหรี่และแอลกอฮอลในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 

มาตรการท่ี 5 สรางมาตรการทำไดชุมชนปลอดบุหรี่แอลกอฮอล 

 - กำกับ ติดตามการดำเนินงานสรางมาตรการใหชุมชนปลอดบุหรี่และแอลกอฮอลในพ้ืนท่ีเขตสุขภาพท่ี 4 

ปจจัยแหงความสำเร็จ 

1. ความรวมมือจากหนวยงานและภาคีเครือขาย ท่ีรวมดำเนินงานควบคุมการบริโภคยาสูบและเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลท้ังภายในกระทรวงสาธารณสุข องคการปกครองสวนทองถิ่น ศึกษาธิการ ตำรวจ และภาคเอกชน 

2. หนวยงานและภาคีเครือขายใหความสำคัญในการดำเนินงานควบคุมการบริโภคยาสูบและเครื่องดื่ม

แอลกอฮอลในพ้ืนที ่

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

1. มีการเปลี่ยนผูรับผิดชอบงานใหม ขาดความรูความเขาใจในการปฏิบัติงาน ตองใชเวลาในการเรียนรู

แผนงานใหมเพ่ือพรอมสำหรับการปฏิบัติงานอยางมีศักยภาพ 

2. การดำเนินการจัดประชุมลาชา เนื่องจากรอการอนุมัติงบประมาณจากกองงานคณะกรรมการควบคุม

ผลิตภัณฑยาสูบ ทำใหมีระยะเวลาประสานผูเขารวมประชุมนอย 

3. หลายจังหวัดไมสามารถจัดประชุมคณะกรรมการระดับจังหวัดไดตามที่กำหนด เนื่องจากมิใชภารกิจ

เรงดวนของจังหวัด 

ขอเสนอแนะ 

1. พัฒนาศักยภาพผู รับผิดชอบงานทั้งผูรับผิดชอบงานใหมและเครือขายที่รวมดำเนินงานอยางนอย 

ปละ 1 ครั้ง 

2. ประชุมประสานงานผานระบบออนไลน หรือประสานดวยวาจาอยางไมเปนทางการ และมีหนังสือ

ราชการติดตอในภายหลัง 

3. ขอรับคำปรึกษาจากเจาหนาที่สวนกลาง 

แผนการดำเนนิงานในปตอไป 

  1. พัฒนาศักยภาพผูรับผิดชอบงานควบคุมการบริโภคยาสูบและเครื่องดื่มแอลกอฮอลทั้งผูรับผิดชอบ

งานใหมและเครือขายที่รวมดำเนินงาน 

  2. พัฒนาการดำเนินงานสรางมาตรการทำใหชุมชน ปลอดบุหรี่และสุรา ธรรมนูญชุมชน กติกาหมูบาน  

การบำบัดและชวยเลิกบุหรี ่
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ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

พัฒนาทักษะในการบังคับใชกฎหมายใหกับพนักงานเจาหนาที ่ตาม พ.ร.บ.ควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอล  

พ.ศ. 2551 และ พ.ร.บ.ควบคุมผลิตภัณฑยาสูบ พ.ศ. 2560  

  
ประชุมเชิงปฏิบัติการถอดบทเรียนและแลกเปลี่ยนเรียนรูการดำเนินงานของจังหวัดในเขตพื้นที่ที่รับผิดชอบ  

  
 

นิเทศ ติดตาม การดำเนินงานควบคุมเครื่องดื่มแอลกอฮอลและบริโภคยาสูบประจำปงบประมาณ พ.ศ.2566 

  
 

ลงพ้ืนที่เฝาระวัง ตรวจเตือน ประชาสัมพันธ และบังคบัใชกฎหมายรวมกับภาคีเครือขาย 
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4.9 กลุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม 

 

 
รูปท่ี 21 ผังโครงสรางภารกิจกลุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม 

 

1. การดำเนินงานภายใตพระราชบัญญัติการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม 

พ.ศ. 2562  

สถานการณ  

  ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ในพื ้นที ่เขตสุขภาพที่ 4 พบผูซึ ่งเปน/มีเหตุสงสัยวาเปนโรคจากการ

ประกอบอาชีพ จำนวน 8 ราย คือ โรคซิลิโคสิส จำนวน 7 ราย (จ.สระบุรี 6 ราย จ.ลพบุรี 1 ราย) เสียชีวิตในที่ 

อับอากาศ จำนวน 1 ราย (จ.อางทอง) และเกิดเหตุการณที่อาจกอใหเกิดโรคจากมลพิษสิ่งแวดลอม จำนวน  

2 เหตุการณ คือ 1) การลักลอบทิ้งสารเคมีที่เปนกากอุตสาหกรรม จำนวน 1 เหตุการณ (จ.พระนครศรีอยุธยา) 

2) การเจ็บปวยจากการสัมผัสกาซพิษ Carbon Monoxide จำนวน 1 เหตุการณ (จ.ปทุมธานี)  

  การขับเคลื่อนการดำเนินงานภายใตพระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรค 

จากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 (พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562) 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 มีกิจกรรมการดำเนินงานที่สำคัญ คือ (1) วิเคราะห และ

รายงานสถานการณอาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอมเขตสุขภาพที่ 4 (2) สนับสนุนและผลักดันใหหนวยงาน

เครือขายดำเนินการเพื่อจัดตั้งหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอมระดับ

จังหวัด (หนวยปฏิบัติการ ENVOCC CU) (3) พัฒนาศักยภาพบุคลากรเพ่ือเตรียมความพรอมในการปฏิบัติหนาที่

หนวยปฏิบัติการ ENVOCC CU และรวมขับเคลื่อนการดำเนินงานภายใต พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพ

และโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 (4) การสื่อสารประชาสัมพันธเพื่อการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรค 
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อีกทั้งยังมีการดำเนินงานขับเคลื่อนมาตรการเฝาระวัง ปองกันโรคจากสิ่งแวดลอมที่สำคัญ ตาม พ.ร.บ. ควบคุม

โรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 ไดแก โรคซิลิโคสิสในพื้นที่จังหวัดลพบุรี และ

สระบุรี มลพิษฝุน PM2.5 ในพ้ืนที่จังหวัดปทุมธานี สระบุรี และพระนครศรีอยุธยา และโรคที่เก่ียวของกับการรับ

สัมผัสสารตะกั่วจากสิ่งแวดลอมในพื้นที่จังหวัดสระบุรี และปทุมธานี 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

1. บุคลากรในเขตสุขภาพที่ 4 ไดรับการพัฒนาศักยภาพ เพื่อรวมขับเคลื่อนการดำเนินงานภายใต 

พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 จำนวน 102 คน ไดรับการพัฒนา

ศักยภาพหนวยปฏิบัติการ ENVOCC CU ภายใต พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจาก

สิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 จำนวน 165 คน และพัฒนาศักยภาพเพื่อรวมขับเคลื่อนมาตรการและฐานขอมูล 

เฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพจากมลพิษสิ่งแวดลอม PM2.5 และการจัดทำขอมูลพื้นฐานดาน 

อาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอม (OEHP) จำนวน 40 คน 

2. จัดตั้งหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอมระดับจังหวัด

(ENVOCC CU) ในพ้ืนท่ี 6 จังหวัด คือ จังหวัดปทุมธานี พระนครศรีอยุธยา อางทอง ลพบุรี สิงหบุรี และสระบุรี  

3. สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดทั้ง 8 แหง ดำเนินการตามตัวชี้วัดระดับกระทรวง “รอยละจังหวัด

ตนแบบการดำเนินงาน พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ ่งแวดลอม พ.ศ. 2562” 

แบงเปน 2 ประเภท คือ (1) ตนแบบดีเดน ไดแก จังหวัดปทุมธานี พระนครศรีอยุธยา ลพบุรี สระบุรี และ

อางทอง (2) ตนแบบดีมาก ไดแก จังหวัดนครนายก นนทบุรี และสิงหบุร ี

4. เหตุการณดานโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอมที ่ไดรับการสอบสวนโรคตามเกณฑ 

ที่กรมควบคุมโรคกำหนด โดยพนักงานเจาหนาที่หรือหนวยปฏิบัติการ ENVOCC CU จำนวน 9 ครั้ง คิดเปน 

รอยละ 100 ของเหตุการณทั ้งหมด ไดแก โรคจากฝุ นซิลิกา 6 ครั ้ง การเสียชีวิตในที ่อับอากาศ 1 ครั้ง  

การลักลอบทิ้งสารเคมี 1 ครั้ง และสัมผัสกาซพิษ Carbon Monoxide 1 ครั้ง  

5. ประชาชนกลุมเสี่ยงไดรับการเฝาระวังสุขภาพเพื่อปองกันโรคจากฝุนซิลิกา จำนวน 736 คน  

ในพ้ืนที่จังหวัดสระบุรี และลพบุรี (พบผูปวยเขาไดกับโรคจากฝุนซิลิกาเพ่ิมจำนวน 15 ราย)  

6. กลุมเสี่ยงเปาหมายในพื้นที่ 3 จังหวัด 7 อำเภอ ไดแก (1) จังหวัดพระนครศรีอยุธยา อำเภอ 

บางปะอิน และอำเภอนครหลวง (2) จังหวัดปทุมธานี อำเภอหนองเสือ อำเภอเมืองปทุมธานี และอำเภอ 

คลองหลวง และ (3) จังหวัดสระบุรี อำเภอเมืองสระบุรี และอำเภอเฉลิมพระเกียรติ ไดรับการพัฒนาความรอบรู

ดานสุขภาพเพื ่อขับเคลื ่อนมาตรการและฐานขอมูลในการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

จากฝุนละอองขนาดไมเกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) ใหมีประสิทธิภาพ จำนวน 400 คน  

7. ขยายการดำเนินงานเฝาระวังผลกระทบจากมลพิษสิ่งแวดลอมตอสุขภาพกรณีโรคพิษตะก่ัว 

ในเด็กอายุ 0 - 14 ป เชิงรุกในศนูยพัฒนาเด็กเล็กและโรงเรียนในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 จำนวน 11 แหง ในพ้ืนที่

เสี่ยงตอการสัมผัสสารตะกั่ว (จ.ปทุมธานี และ จ.สระบุรี) โดยประเมินความเสี่ยงทางสุขภาพ จำนวน 338 คน 

เก็บตัวอยางเพ่ือวิเคราะหหาระดับฝุนตะกั่วในสิ่งแวดลอมดวย lead in surface wipe samples จำนวน 175 



P a g e  | 101 

 

ตัวอยาง พบระดับตะกั่วสูงเกินเกณฑมาตรฐาน จำนวน 21 ตัวอยาง คิดเปนรอยละ 12.0 จึงไดดำเนินการ

สื่อสารประชาสัมพันธ และคัดกรองสุขภาพประชาชนกลุมเสี่ยงตามแบบประเมิน PbC03 

8. รายงานวิเคราะหสถานการณอาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอม พื ้นที ่เขตสุขภาพที่ 4 จำนวน  

1 ฉบับ 

ปจจัยความสำเร็จ 

 1. สำนักงานปองกันควบคุมโรคที ่ 4 จังหวัดสระบุรี ใหคำปรึกษาแนะนำ และสนับสนุนขอมูล 

ดานวิชาการ รวมทั้งแนวทางการดำเนินงานใหกับภาคีเครือขายที่เกี่ยวของทุกภาคสวน ที่มีความสอดคลองกับ

สถานการณปญหา พ.ร.บ.ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 และการ

ดำเนินการภายใตอนุบัญญัติตาง ๆ 

 2. บุคลากรในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 ไดรับการพัฒนาศักยภาพ ทำใหมีความรูความสามารถในการ

ดำเนินงานปองกันและการควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม ภายใต พ.ร.บ. ควบคุม

โรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 

 3. ความรวมมือการดำเนินงานจากหนวยงานภาคีทั ้งในและนอกกระทรวงสาธารณสุข อาทิ  

ศูนยวิชาการในพ้ืนที่ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลทุกระดับ สวัสดิการและคุมครองแรงงานจังหวัด 

องคกรปกครองสวนทองถ่ิน ประชาชน และภาคเอกชน 

Best Practice 

 จังหวัดตนแบบการดำเนินงาน พ.ร.บ. ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม  

พ.ศ. 2562  

1. จังหวัดตนแบบดีเดน ไดแก ปทุมธานี พระนครศรีอยุธยา ลพบุรี สระบุรี และอางทอง 

 2. จังหวัดตนแบบดีมาก ไดแก นครนายก นนทบุรี และสิงหบุรี   

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. ไม ม ีงบประมาณสนับสนุนที ่ช ัดเจนในการจ ัดประชุมคณะกรรมการควบคุมโรคจากการ 

ประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอมระดับจังหวัด ทำใหไมสามารถประชุมคณะกรรมการฯ เพื่อพิจารณา

จัดตั้งหนวย ENVOCC CU ได 

 2. ปญหาการเขาใชงานระบบการอบรมหลักสูตร ENVOCC CU (E-learning) เชน ระบบไมบันทึก

ประวัติการเรียน ไมสามารถแนบไฟลการฝกปฏิบัติได และหากมีขอสงสัยไมสามารถสอบถามได ฯลฯ 

 3. งบประมาณในการจัดทำสื่อประชาสัมพันธ อุปกรณปองกันอันตรายสวนบุคคล และสิ่งสนับสนุน 

ในการดำเนินกิจกรรมแกกลุมเสี่ยงในพ้ืนที่ ไมเพียงพอ 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. พัฒนาศักยภาพพนักงานเจาหนาที่หนวยปฏิบัติการ ENVOCC CU เพ่ิมเติม 

 2. เตรียมความพรอมในขึ้นทะเบียนหนวยบริการสาธารณสุขภายใต การดำเนินงาน พ.ร.บ. ควบคุม

โรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 
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 3. ขับเคลื่อนมาตรการและประเด็นปญหาสำคัญของโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม อาทิ 

ฝุน PM2.5 โรคจากฝุนซิลิกา ตะกั่ว และอ่ืน ๆ 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

 

 

 

 

 

 

2. การขับเคลื ่อนมาตรการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพจากฝุ นละอองขนาดไมเกิน  

2.5 ไมครอน (PM2.5) 

สถานการณโรคและภัยสุขภาพ  

 ที่ผานมาประเทศไทยประสบปญหาวิกฤติมลพิษทางอากาศเปนอยางมากโดยเฉพาะปญหามลพิษจาก

ฝุนละอองขนาดเล็กที่เกินคามาตรฐานในพื้นที่กรุงเทพมหานครและปริมณฑล พื้นที่ 9 จังหวัดภาคเหนือ และ

พื้นที่ตำบลหนาพระลาน จังหวัดสระบุรี ในชวงฤดูหนาวของประเทศไทย หรือชวงเดือนธันวาคมถึงมีนาคม 

ของทุกป ซึ ่งปญหาเหลานี้มาจากการเผาปา การทำอุตสาหกรรม การจราจร การเผาไหมทางการเกษตร 

กิจกรรมครัวเรือน (กรมควบคุมมลพิษ, 2562) ทำใหสงผลกระทบตอสิ่งแวดลอมและสุขภาพ ในปงบประมาณ 

พ.ศ. 2566 กรมควบคุมโรค ไดใหความสำคัญกับการขับเคลื่อนมาตรการเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพจากฝุนละอองขนาดไมเกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) รวมกับการดำเนินงานภายใต พ.ร.บ. ควบคุมโรคจาก

การประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 ซึ่งกำหนดใหโรคจากฝุ นละอองขนาดไมเกิน 2.5 

ไมครอน (PM2.5) เปนโรคจากสิ่งแวดลอมที่ตองมีมาตรการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรคอยางตอเนื ่อง 

โดยเฉพาะในกลุมเสี่ยงหรือกลุมเปราะบางที่อาจไดรับผลกระทบตอสุขภาพ จึงไดผลักดันสนับสนุนใหจังหวัด

พื้นที่เสี ่ยงมลพิษทางอากาศกรณีฝุ นละอองขนาดไมเกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) มีการขับเคลื่อนมาตรการ 

เฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพจากฝุนละอองขนาดไมเกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) โดยเนนให 

มีกิจกรรมการดำเนินงานในพื้นที ่เสี ่ยง 4 กิจกรรม ประกอบดวย (1) สำรวจ รวบรวมและจัดทำฐานขอมูล 

Health profile PM2.5 ในระดับอำเภอ (2) ประเมินและสรางความรอบรูดานสุขภาพในประชาชนกลุมเสี่ยง 

เพ่ือลดผลกระทบดานสุขภาพจาก PM2.5 (3) พัฒนาการจัดบริการเวชกรรมสิ่งแวดลอมของหนวยบริการสุขภาพ และ 

(4) เสนอมาตรการเพื่อการจัดการปญหา PM2.5 ในพ้ืนที่ผานกลไกตาง ๆ ในระดับพ้ืนที่  

สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี จึงไดมีการดำเนินการสนับสนุน ติดตามการขับเคลื่อน

มาตรการเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพจากฝุ นละอองขนาดไมเกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5)  

ในจังหวัดเสี่ยงเปาหมายของเขตสุขภาพที่ 4 จำนวน 3 จังหวัด ประกอบดวย จังหวัดสระบุรี จังหวัดปทุมธานี 

และจังหวัดพระนครศรีอยุธยา  
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ผลลัพธการดำเนินงาน  

 1. พ้ืนที่เปาหมาย คือ จังหวัดเสี่ยงมลพิษทางอากาศกรณีฝุนละอองขนาดไมเกิน 2.5 ไมครอน (PM2.5) 

จำนวน 3 จังหวัด 7 อำเภอ (เขตเมืองและชนบท) และโรงพยาบาลในพ้ืนที่ จำนวน 7 แหง ไดแก  

- จังหวัดสระบุรี ประกอบดวย อำเภอเมืองสระบุรี (โรงพยาบาลสระบุรี) และอำเภอเฉลิมพระเกียรติ 

(โรงพยาบาลพระพุทธบาท) 

- จังหวัดปทุมธานี ประกอบดวย อำเภอเมืองปทุมธานี (โรงพยาบาลปทุมธานี) อำเภอคลองหลวง 

(โรงพยาบาลคลองหลวง) และอำเภอหนองเสือ (โรงพยาบาลหนองเสือ) 

- จังหวัดพระนครศรีอยุธยา ประกอบดวย อำเภอนครหลวง (โรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชเจาฯ) 

และอำเภอบางปะอิน (โรงพยาบาลบางปะอิน) 

 2. การจัดทำฐานขอมูล Health profile PM2.5 ระดับอำเภอของพ้ืนที่เปาหมาย ครบทั้ง 7 อำเภอ 

 3. อาสามาสมัครสาธารณสุขหมูบานในพ้ืนที่เปาหมาย 7 อำเภอ ไดรับการพัฒนาศักยภาพ องคความรู 

สื่อสารความเสี่ยง และสรางความรอบรูดานสุขภาพ (HL) จำนวน 400 คน  

 4. โรงพยาบาลในพื้นที่เปาหมาย มีการดำเนินการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม 

ไดตามมาตรฐานที่กำหนด แบงเปน 

- มีการดำเนินการครบทั้ง 3 กิจกรรม คือ (1) การซักประวัติ คัดกรองผูปวย/ผูที ่สงสัยจะไดรับ 

ผลกระทบจากฝุน PM2.5 (2) การตรวจวินิจฉัย รักษาตามระบบและบันทึกขอมูลการวินิจฉัยรวม รหัส ICD-10 

Z58.1 หรือรหัสสาเหตุภายนอก Y97 และ (3) การใหความรูสื่อสารความเสี่ยง ผานสื่อตาง ๆ แกกลุมเปาหมาย

จำนวน 4 แหง ไดแก โรงพยาบาลสระบุรี จ.สระบุรี โรงพยาบาลพระพุทธบาท จ.สระบุรี โรงพยาบาลปทุมธานี 

จ.ปทุมธานี และโรงพยาบาลคลองหลวง จ.ปทุมธานี 

- มีการดำเนินการเพียง 1 กิจกรรม คือ การสื่อสารความเสี่ยงใหความรูผานสื่อตาง ๆ ในชวงที่มี  

คาฝุนสูง การเก็บรวบรวมขอมูลการเจ็บปวยและจัดทำสถานการณฝุนละอองในพื้นที่ เพื่อใชในการเฝาระวัง 

จำนวน 3 แห ง ได แก   โรงพยาบาลหนองเส ือ จ.ปท ุมธาน ี  โรงพยาบาลสมเด ็จพระส ังฆราชเจ าฯ  

จ.พระนครศรีอยุธยา และ โรงพยาบาลบางปะอิน จ.พระนครศรีอยุธยา 

 5. โรงพยาบาลเปาหมายมีร ูปแบบการใหบริการคลินิกมลพิษทั ้งรูปแบบ online และ Onsite  

จำนวน 4 แหง ไดแก โรงพยาบาลสระบุรี จ.สระบุรี (Onsite และ Online) โรงพยาบาลพระพุทธบาท  

จ.สระบุรี (Onsite) โรงพยาบาลปทุมธานี จ.ปทุมธานี (Onsite) โรงพยาบาลคลองหลวง จ.ปทุมธานี (Onsite) 

 6. จังหวัดเปด PHEOC เพื่อเฝาระวังสถานการณฝุ นละอองและสถานการณสุขภาพตามแนวทาง 

ของกระทรวงสาธารณสุข ในพื้นที่ 5 จังหวัด (ชวงเดือน ก.พ.-เม.ย. 66) ไดแก จังหวัดอางทอง สระบุรี นนทบุรี 

พระนครศรีอยุธยา และลพบุรี อีก 3 จังหวัด ไมไดเปด PHEOC แตมีการดำเนินการเฝาระวังสถานการณ 

ฝุนละอองและสถานการณสุขภาพ 

 7. ขับเคลื่อนมาตรการเตรียมความพรอมการปองกันและแกไขปญหาไฟปา หมอกควัน และฝุนละออง 

PM2.5 ป พ.ศ. 2565 -2566 ผานผูวาราชการจังหวัด โดยสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดเปนคณะกรรมการ  
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ปจจัยความสำเร็จ 

 1. สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ดำเนินการชี้แจงทิศทางการดำเนินงาน เปาหมาย 

และพัฒนาศักยภาพบุคลาการเพ่ือใหเกิดความรวมมือในการขับเคลื่อนการดำเนินงานผานการประชุมราชการ 

2. สำนักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี รวมกับสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสระบุรี ปทุมธานี 

และพระนครศรีอยุธยา พรอมทั้งหนวยงานที่เกี่ยวของในอำเภอเปาหมายทั้ง 7 อำเภอ ประกอบดวย สสอ./รพ./

รพ.สต./เทศบาล เปนตน ดำเนินการจัดทำแผนการดำเนินงาน/แผนปฏิบัติการระดับจังหวัด ประจำปงบประมาณ 

พ.ศ. 2566 รวมกัน 

 3. มีการติดตาม สนับสนุนการดำเนินงานรวมกับภาคีเครือขายที่เกี่ยวของทุกภาคสวน เพื่อใหการ

ดำเนินงานมีการบูรณาการวมกับและเกิดประสิทธิภาพสูงสุด 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. การเก็บขอมูลลาชา ไมครบถวน ระบบรายงานผูปวยบริบทแตละพื้นที่/โรงพยาบาลแตกตางกัน  

ทำใหการดึงขอมูล และความครบถวนของขอมูลคลาดเคลื่อน ไมตอเนื่อง และไมทันเวลา 

 2. บางพื้นที่ยังไมมีแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุขที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะดาน รวมทั้งบุคลากร 

ยังขาดองคความรูเกี่ยวกับแนวทางในการตรวจวินิจฉัย คัดกรองและบันทึกขอมูลการวินิจฉัยรวม รหัส ICD-10 

Z58.1 หรือรหัสสาเหตุภายนอก Y97 ทำใหไมมีการรายงานขอมูล 

 3. ขาดความตอเนื่องในการดำเนินการเพื่อจัดการปญหาฝุน PM2.5 ในระดับพื ้นที่ และการจัดลำดับ

ความสำคัญของปญหาที ่หลากหลาย ทำใหการผลักดันการขับเคลื ่อนมาตรการจัดการปญหาฝุ น PM2.5  

ผานกลไกในระดับพ้ืนที่ (เชน พชอ.) เปนไปไดยาก  

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. ขับเคลื่อนใหจังหวัดจัดทำฐานขอมูลและมาตรการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

จากฝุน PM2.5 โดยแตละจังหวัด เลือกดำเนินการอยางนอย 2 อำเภอที่มีปญหามลพิษอากาศสูงสุด 

 2. ขับเคลื่อนกิจกรรมการใหความรู การสื่อสารความเสี่ยง สรางความรอบรูดานสุขภาพในกลุมเสี่ยง

อยางตอเนื่อง (อำเภอนครหลวง จังหวัดพระนครศรีอยุธยา) 
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ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. การสนับสนุนใหหนวยบริการสุขภาพมีการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ ่งแวดลอมไดตาม

มาตรฐานท่ีกรมควบคุมโรคกำหนด 

ตัวชี้วัด 

ACT0601_2 : รอยละของหนวยบริการสุขภาพสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  (รพศ./รพท./ 

รพช M2) มีการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมไดตามมาตรฐานที่กรมควบคุมโรคกำหนด 

ACT0601_3 : รอยละของหนวยบริการสุขภาพสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (รพ.สต.)  

มีการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมไดตามมาตรฐานที่กรมควบคุมโรคกำหนด 

สถานการณ  

 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ดำเนินงานประเมินตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอมสำหรับหนวยบริการสุขภาพทั้งภายในและภายนอกสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  

โดยหนวยบริการสุขภาพฯ ในเขตพื้นที ่รับผิดชอบ ของสำนักงานปองกันควบคุมโรคที ่ 4 จังหวัดสระบุรี  

มีทั้งหมด จำนวน 85 แหง ขอรับการประเมินตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม 

จำนวน 33 แหง (รอยละ 38.82) แบงเปน หนวยบริการสุขภาพภายในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข จำนวน 30 แหง (รอยละ 90.90)  และภายนอกสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข จำนวน 

3 แหง (รอยละ 9.10) แหง และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล ทั้งหมด จำนวน 795 แหง ดำเนินการประเมิน

ตนเองผานระบบประเมินออนไลน จำนวน 99 แหง (รอยละ 12.5) 
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ผลลัพธการดำเนินงาน  

ผลการประเมินตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมของหนวยบริการ

สุขภาพ พบวา ผานเกณฑระดับดีเดน จำนวน 1 แหง (รอยละ 3.12) ระดับดีมาก จำนวน 10 แหง (รอยละ 

34.38) ระดับดี จำนวน 15 แหง (รอยละ 43.75) ระดับเริ่มตนพัฒนา จำนวน 5 แหง (รอยละ 15.63) และ 

ไมผานเกณฑ จำนวน 2 แหง (รอยละ 3.12) 

ผลการประเมินตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมของโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 99 แหง (รอยละ 12.5) (ขอมูล ณ วันที่ 7 กันยายน 2566) พบวา ผานเกณฑ

ระดับดีมาก จำนวน 22 แหง (รอยละ 22.2) ระดับดี จำนวน 20 แหง (รอยละ 20.2) ระดับเริ่มตนพัฒนา 

จำนวน 9 แหง (รอยละ 9.1) และไมผานเกณฑ จำนวน 48 แหง (รอยละ 48.5) 

ปจจัยความสำเร็จ 

1. สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ดำเนินการชี้แจงนโยบายทิศทางการดำเนินงาน 

เปาหมาย และการสรางความเขาใจและความรวมมือในการขับเคลื ่อนการดำเนินงาน ใหกับสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 ทั้ง 8 จังหวัด รวมทั้งใหคำปรึกษา แนะนำ สนับสนุนการดำเนินงาน

อยางตอเนื่อง 

 2. ผูบริหารโรงพยาบาลใหความสำคัญ และโรงพยาบาลมีทีมบุคลากรผูรับผิดชอบงานอาชีวอนามัย 

ที่เขมแข็ง เจาหนาที่ที่เก่ียวของใหความรวมมือในการดำเนินการเปนอยางด ี

3. มีการบูรณาการการดำเนินงานกับภาคีเครือขายท่ีเกี่ยวของทุกภาคสวน ทำใหสามารถดำเนินการได

อยางมีประสิทธิภาพ และไดรับความรวมมือจากหนวยงานเครือขายท่ีเก่ียวของเปนอยางดี 

Best Practice  

 หนวยบริการสุขภาพผานการประเมินตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรม

สิ่งแวดลอม “ระดับดีเดน” คือ โรงพยาบาลสระบุรี  

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. หนวยบริการสุขภาพบางแหงไมมีผูรับผิดชอบงานที่ชัดเจน และบุคลากรขาดความรูความเขาใจ 

ในการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอม จึงไมสามารถจัดบริการฯ ไดตามแนวทางที่กำหนด 

2. องคประกอบการดำเนินงานบางขอไมชัดเจน ทำใหหนวยบริการสุขภาพดำเนินงานไดไมตรงตาม

วัตถุประสงคของการประเมิน  

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. พัฒนาศักยภาพบุคลากรที่รับผิดชอบงานอาชีวอนามัย ของหนวยบริการสุขภาพใหมีสมรรถนะ  

ในการดำเนินงาน และทบทวนทำความเขาใจรายละเอียดเกณฑการประเมินตามมาตรฐานการจัดบริการ 

อาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ่งแวดลอมของหนวยบริการสุขภาพ 

2. สนับสนุนการดำเนินงานตามมาตรฐานการจัดบริการอาชีวอนามัยและเวชกรรมสิ ่งแวดลอม  

อยางตอเนื่อง 
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3. เตรียมความพรอมในขึ้นทะเบียนหนวยบริการสาธารณสุขภายใตพระราชบัญญัติควบคุมโรค 

จากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 

4. เตรียมความพรอมบุคลากรเพื่อทำหนาที่ผู ประเมิน สำหรับผูรับผิดชอบงานใหมในระดับจังหวัด 

และระดับเขต 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

4. การดำเนินงานการปองกัน ควบคุมโรค ในกลุมแรงงานในระบบ 

สถานการณโรค/ภัย  

 ประชากรในวัยทำงานจะใชเวลาสวนใหญในสถานที่ทำงาน ประมาณวันละ 8-9 ชั่วโมง สถานที่ทำงาน

จึงมีอิทธิพลตอวิถีชีว ิตและสุขภาพอยางมาก การสรางเสริมสุขภาพและการปองกันควบคุมปจจัยเสี ่ยง 

ตอการเกิดโรคในสถานประกอบการจึงเปนสิ่งจำเปนอยางยิ่ง กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมควบคุมโรค  

ไดดำเนินการจัดทำโครงการวัยทำงานปลอดโรค ปลอดภัย กายใจเปนสุข และโครงการศูนยสุขภาพดีวัยทำงาน

ในสถานประกอบการ (Company's Wellness Center) ภายใตนโยบายลดโรค เพ่ิมสุข โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

สงเสริมและสนับสนุนใหประชากรวัยทำงานมีสุขภาพดีลดการเจ็บปวยจากโรคไมติดตอเรื้อรังและการบาดเจ็บ 

รวมทั้งโรคที่เปนปญหาสาธารณสุขของพื้นที่ ปลอดภัยจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม มีสุขภาพจิตที่ดี 

และเกิดการเชื่อมโยงการดำเนินงานในการดูแลและสงเสริมสุขภาพ ระหวางสถานประกอบการกับหนวยบริการ

สาธารณสุข จนไปนำสูการดำเนินงานสงเสริมสุขภาพในองคกรที่ยั่งยืน รวมไปถึงการดำเนินงานตามมาตรการ 

สถานประกอบการ ปลอดโรค ปลอดภัย กายใจเปนสุข 

จากขอมูลของสำนักงานสถิติแหงชาติ สถิติสวัสดิการสังคม เรื่อง การประสบอันตรายหรือเจ็บปวย

เนื่องจากการทำงาน จำแนกตามความรายแรง (ในขายกองทุนเงินทดแทน) ป พ.ศ. 2556 – 2565 ไดเก็บ

รวบรวมสถิติไวนั้น จะเห็นไดวาจังหวัดในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 สวนใหญมีแนวโนมของการการประสบอันตราย

หรือเจ็บปวยนั้นลดลง ยกเวนจังหวัดนครนายก 
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รูปท่ี 22 สถิติการประสบอันตรายหรือเจ็บปวยเนื่องจากการทำงาน จำแนกตามความรายแรง (ในขายกองทุน

เงินทดแทน) ป พ.ศ. 2556 – 2565 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

 1. บุคลากรไดรับการพัฒนาศักยภาพผู ตรวจประเมินตามหลักสูตรพัฒนาศักยภาพทีมผูประเมิน 

สถานประกอบการปลอดโรค ปลอดภัย กายใจเปนสุข จำนวน 17 คน 

 2. สถานประกอบการ/โรงงาน สมัครเขารวมโครงการสถานประกอบการ ปลอดโรค ปลอดภัย กายใจ

เปนสุข รวม 38 แหง ผานเกณฑการประเมิน รวม 16 แหง คิดเปนรอยละ 42.10 (ขอมูล ณ วันที่ 31 สิงหาคม 

2566) แบงเปน ประเภทโลทองตอเนื่อง 6 ป จำนวน 9 แหง (ไดคะแนนรวมมากกวา รอยละ 90) ประเภท  

โลทอง 6 แหง (ไดคะแนนรวมมากกวา รอยละ 90) และประเภทโลเงิน 1 แหง (ไดคะแนนรวมมากกวา รอยละ 

80) รายละเอียดดังตารางท่ี 12 

ตารางที่ 12 รายชื่อสถานประกอบการผานเกณฑการพัฒนาและแนวทางการดำเนินงานสถานประกอบการ

ปลอดโรค ปลอดภัย กายใจเปนสุข ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 

ลำดับ รายชื่อสถานประกอบการ จังหวัด 

ประเภท โลทอง ตอเนื่อง 6  ป    

1 บริษัท เบียรทิพย บริวเวอรี่ (1991) จำกัด พระนครศรีอยุธยา 

2 บริษัท วังนอย เบเวอเรช จำกัด (สำนักงานใหญ) พระนครศรีอยุธยา 

3 บริษัท คอสมอส บริวเวอรี่ (ประเทศไทย) จำกัด พระนครศรีอยุธยา 

4 บริษัท เวสเทิรน ดิจิตอล สตอเรจ เทคโนโลยีส (ประเทศไทย) จำกัด  

สาขาบางปะอิน  

พระนครศรีอยุธยา 

5 บมจ.ซีพี ออลล ศูนยกระจายสินคา CDC บางบัวทอง นนทบุรี 

6 บริษัท เบทาโกร จำกัด (มหาชน) โรงงานลพบุรี4 ลพบุรี 
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ลำดับ รายชื่อสถานประกอบการ จังหวัด 

7 บริษัท เบ็ทเทอรฟารมา จำกัด ลพบุร ี

8 บริษัท ไทยมาลายากลาส จำกัด ที่ตั้ง 49 สระบุร ี

9 บริษัท ไทยมาลายากลาส จำกัด ที่ตั้ง 28 สระบุร ี

ประเภท โลทอง    

10 บมจ.ไทยเซ็นทรัลเคมี จำกัด พระนครศรีอยุธยา 

11 บริษัท อินโดไทย ซินเทติคซ จำกัด พระนครศรีอยุธยา 

12 บริษัท เบทาโกร จำกัด (มหาชน) โรงงานอาหารสัตวลพบุรี 2 (BTG-LR2) ลพบุรี 

13 บมจ.เบทาโกร ลพบุรี 3 ลพบุรี 

14 บริษัท โรม อินทิเกรเต็ด ซิสเต็มส ( ประเทศไทย ) จำกัด ปทุมธานี 

15 ยามาฮา โรโบติกส แมนูแฟคเจอริ่ง เอเซีย จำกัด ปทุมธานี 

ประเภท โลเงิน    

16 บริษัท ภัทรา พอรซเลน จำกัด สระบุรี 

 

ปจจัยความสำเร็จ 

หนวยงานเครือขายทั ้งภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสุขใหความรวมมือในการดำเนินงาน  

เปนอยางดี  

Best Practice 

 สถานประกอบการผานเกณฑการพัฒนาและแนวทางการดำเนินงานสถานประกอบการปลอดโรค 

ปลอดภัย กายใจเปนสุข ปงบประมาณ 2566 ประเภท โลทอง ตอเนื่อง 6 ป จำนวน 9 แหง (รายละเอียดดัง

ตารางที ่12) 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. การปรับเปลี่ยนระบบการประเมินออนไลน สงผลใหสถานประกอบกิจการท่ีสมัครเขารวมโครงการฯ 

ขาดความพรอมในการดำเนินโครงการฯ อยางตอเนื่อง  

 2. สถานประกอบกิจการที่สมัครเขารวมโครงการฯ ยังขาดความเขาใจในขั ้นตอน และระบบการ

ประเมินออนไลน 

 3. ผูรับผิดชอบงานของสถานประกอบกิจการที่สมัครเขารวมโครงการฯ ยังขาดความเขาใจในเกณฑ

การพัฒนาและแนวทางการดำเนินงานสถานประกอบการ ปลอดโรค ปลอดภัย กายใจเปนสุข ฉบับยกระดับ

การพัฒนา พ.ศ. 2563 เนื่องจากมีการปรับเปลี่ยนรายละเอียดเกณฑการประเมิน 

 4. สถานประกอบกิจการที่สมัครเขารวมโครงการฯ ดำเนินการประเมินตนเอง และแนบเอกสาร 

ในระบบฯ ลาช า ทำใหต องปรับแกแผนการดำเนินงาน สงผลใหไม สามารถดำเน ินการไดตามแผน  

เชน การลงพ้ืนที่เพ่ือตรวจประเมินรับรองผล เปนตน 
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แผนการดำเนินงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. นิเทศ ติดตาม ประเมินตามนโยบายการดูแลสุขภาพผู ประกอบอาชีพทั้งในและนอกระบบและ 

การดำเนินงานภายใตพระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดลอม พ.ศ.2562 

 2. การวิจัยติดตามประเมินผลการดำเนินกิจกรรมภายใตโครงการสถานประกอบการ ปลอดโรค 

ปลอดภัย กายใจเปนสุข 

 3. ประชุมราชการขับเคลื่อนพัฒนาสถานที่ทำงานที่เอื้อตอการมีสุขภาวะที่ดีและกิจกรรมการรณรงค

ประชาสัมพันธอ่ืน ๆ 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

 

 

 

 

 

5. การใหบริการตรวจวัดทางดานอาชีวสุขศาสตรและอาชีวเวชศาสตรในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4  

สถานการณ 

 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ดำเนินงานสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี โดยกลุมงาน 

โรคจากการประกอบอาชีพและสิ ่งแวดลอม ได เป ดให บร ิการตรวจวัดทางดานอาชีวเวชศาสตรและ 

อาชีวสุขศาสตร ภายใตโครงการคุมครองสุขภาพประชาชนจากมลพิษสิ่งแวดลอม และพัฒนาสถานที่ทำงาน 

สุขภาวะดีสำหรับโรงพยาบาลในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 รวมการบริการตรวจวัดทางดานอาชีวเวชศาสตร และ 

อาชีวสุขศาสตร จำนวนทั้งหมด 22 แหง  

ผลลัพธการดำเนินงาน  

การบริการตรวจวัดทางดานอาชีวเวชศาสตรและอาชีวสุขศาสตร ใหแกโรงพยาบาลในพื้นที่ จำนวน  

22 แหง ดังนี ้

1. ดานอาชีวเวชศาสตร  

 ตรวจสมรรถภาพการไดยิน จำนวน 284 ราย  

 ตรวจสมรรถภาพการมองเห็น จำนวน 335 ราย  

 ตรวจสมรรถภาพปอด จำนวน 171 ราย 

2. ดานอาชีวสุขศาสตร  

 ระดับความรอน จำนวน 36 จุด : ผานเกณฑ 36 จุด คิดเปนรอยละ 100.0 

 ระดับเสียงดังเฉลี่ย จำนวน 60 จุด : ผานเกณฑ 53 จุด คิดเปนรอยละ 83.3  

 ระดับความเขมแสงสวาง จำนวน 819 จุด : ผานเกณฑ 263 จุด คิดเปนรอยละ 32.1  
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 ไอระเหยสารเคมี จำนวน 114 จุด : ผานเกณฑ 100 จุด คิดเปนรอยละ 87.7  

 คุณภาพอากาศภายในอาคาร จำนวน 232 จุด 2,088 รายการ : ผานเกณฑ 1,745 

รายการ คิดเปนรอยละ 83.6 

 จำนวนเชื้อแบคทีเรียและเชื้อรารวมในบรรยากาศ จำนวน 362 จุด : ผานเกณฑ 361 จุด 

คิดเปนรอยละ 99.72  

 อัตราการไหลของอากาศ จำนวน 2 จุด : ผานเกณฑ 2 จุด คิดเปนรอยละ 100 

ปจจัยความสำเร็จ 

1. ผูบริหารใหการสนับสนุนการดำเนินงานทั้งในเรื่องของนโยบายการดำเนินงาน และงบประมาณ

สนับสนุนการดำเนินงาน 

2. ความรวมมือ และการทำงานเปนทีมในการตรวจวัด 

3. การไดรับการสนับสนุนจากหนวยงานเครือขาย ทั ้งสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด และบุคลากร

ผูรับผิดชอบงานอาชีวอนามัยของโรงพยาบาล 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 บุคลากรมีขอจำกัดดานทักษะและประสบการณในการตรวจวัด จึงขาดความเชี่ยวชาญในการใช

เครื่องมือ 

แผนการดำเนินงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. การขึ้นทะเบียนหนวยบริการและผูใหบริการอาชีวสุขศาสตรและอาชีวเวชศาสตร ตาม  พ.ร.บ. 

ควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดลอม พ.ศ. 2562 

 2. พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการตรวจวัดทางดานอาชีวเวชศาสตรและอาชีวสุขศาสตร เพื่อเพ่ิม

ประสิทธิภาพการใหบริการ 

 3. สนับสนุนการใหบริการอาชีวสุขศาสตรและอาชีวเวชศาสตรอยางตอเนื่อง 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 
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4.10 กลุมสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 23 ผังโครงสรางภารกิจกลุมสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 

 

1. การดำเนินงานขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) 

 ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ : โครงการพัฒนาสนับสนุนระบบการสื่อสารความเสี่ยง และเสริมสราง

ความรอบรูทางสุขภาพการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี 

ปงบประมาณ พ.ศ.2566 

  รอยละ 85 ของอำเภอผานเกณฑการประเมินการพัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีมีคุณภาพ 

 ตัวชี ้วัดคำรับรอง : ตัวชี ้วัดที่ 2.2 ระดับความสำเร็จการขับเคลื่อนงานปองกันควบคุมโรคและ 

ภัยสุขภาพดวยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพ้ืนที่ (พชอ./พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ   

รอยละ 50 ของผลสำเร็จประเด็นโรค ปจจัยเสี่ยงและภัยสุขภาพที่ถูกเลือกนำมาแกไขปญหา 
 

ความเปนมา 

 การพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) เปนกลไกหลักในการขับเคลื ่อนประเด็นการพัฒนา

คุณภาพชีวิตของพ้ืนที่ใหเปนไปตามเจตนารมณของระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีวาดวยการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ระดับพื้นที่ พ.ศ. 2561 โดยใชหลักการ “พื้นที่เปนฐาน ประชาชนเปนศูนยกลาง” มีคณะทำงานตามประเด็น

วางแผนแนวทางในการขับเคลื่อนประเด็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตตามที ่พื้นที่กำหนด มีการบริหารจัดการ 

บูรณาการทรัพยากร (คน เงิน ของ ความรู ขอมูล) ของทุกภาคสวนที ่เกี่ยวของในการขับเคลื่อนประเด็นฯ  

การพัฒนาคุณภาพชีวิตประชาชนและดูแลกลุมเปราะบาง และติดตามการดำเนินงานตามประเด็นของ พชอ.

ผานโปรแกรม CL UCCARE 
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ผลลัพธการดำเนินงาน 

สำนักงานปองกันและควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี มีจังหวัดในพื้นที่รับผิดชอบ จำนวน 8 จังหวัด และ

อำเภอในพ้ืนที่รับผิดชอบทั้งสิ้น 70 อำเภอ ในปงบประมาณ พ.ศ. 2566 พบวาทั้ง 70 อำเภอ มีการดำเนินงาน

ขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอครบทั้ง 70 อำเภอ โดยมีประเด็นการขับเคลื่อนอำเภอละ 2 – 3 

ประเด็น รวมทั้งสิ้น 181 ประเด็น สำหรับการดําเนินงานในการแกไขปญหาของพื้นที่ผานเกณฑ UCCARE 

ระดับ 3 ขึ้นไป จำนวน 174 ประเด็น คิดเปนรอยละ 96.12 โดยประเด็นสวนใหญที่อำเภอเลือกดำเนินการ 

ไดแก การดูแลกลุมเปราะบาง รองลงมาคือ การปองกันอุบัติเหตุทางถนน การจัดการขยะและสิ่งแวดลอม  

รอยละผลสำเร็จของประเด็นโรคปจจัยเส่ียงและภัยสุขภาพท่ีถูกเลือกนำมาแกไขปญหาเขตสุขภาพท่ี 4 

เมื ่อวิเคราะหผลการดำเนินงานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ โดยเฉพาะอำเภอที ่มีการคัดเลือก 

ประเด็นโรคและภัยสุขภาพ พบวา เขตสุขภาพที่ 4 มีประเด็นโรคและภัยสุขภาพทั้งหมดที่ถูกเลือกมาดำเนินการ 

จำนวน 40 ประเด็นใน 40 อำเภอ โดยประเด็นที่ผานเกณฑ UCCARE สวนใหญจะเปนประเด็นเรื่องอุบัติเหตุ

ทางถนน โรคติดตอและโรคไมติดตอ ตามลำดับ และเมื ่อประเมินผลการดำเนินงานพบวา ทั้ง 40 อำเภอ  

ผานเกณฑ UCCARE ระดับ 3 ขึ้นไปทุกอำเภอ คิดเปนรอยละ 100 ดังแสดงในตารางท่ี 13 
 

ตารางที่ 13 อำเภอเปาหมายที่คัดเลือกและขับเคลื่อนการดำเนินงาน ประเด็นการปองกันควบคุมโรคและ 

ภัยสขุภาพ โดยกลไกพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื้นที่และระบบสุขภาพปฐมภูมิ เขตสุขภาพที่ 4  

จังหวัด อำเภอ ประเด็น ผลการดำเนินงาน 

นนทบุร ี 1.เมืองนนทบุรี โรคตดิตอ ผานเกณฑ UCCARE 4 

2.บางกรวย อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

3.ปากเกร็ด โรคตดิตอ ผานเกณฑ UCCARE 4 

ปทุมธานี 4.ธัญบุร ี โรคอุบัติใหม ผานเกณฑ UCCARE 4 

5.ลาดหลุมแกว โรคตดิตอ ผานเกณฑ UCCARE 3 

6.ลำลูกกา โรคอุบัติใหม ผานเกณฑ UCCARE 4 

พระนครศรีอยุธยา 

 

 

 

7.พระนครศรีอยุธยา อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

8.นครหลวง อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

9.บางไทร โรคตดิตอ ผานเกณฑ UCCARE 3 

10.บางปะหัน อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 5 

11.ผักไห อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

12.ลาดบัวหลวง อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 5 

13.วังนอย อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 5 

14.บางซาย อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

15.อุทัย อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 
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จังหวัด อำเภอ ประเด็น ผลการดำเนินงาน 

16.บานแพรก อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

อางทอง 17.ไชโย อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

18.ปาโมก อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

19.โพธิ์ทอง อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

20.วิเศษชัยชาญ อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

21.สามโก โรคไมติดตอ ผานเกณฑ UCCARE 3 

ลพบุรี 22.โคกสำโรง อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

23.ลำสนธ ิ อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 5 

24.หนองมวง โรคไมติดตอ ผานเกณฑ UCCARE 3 

สิงหบุรี 25.เมืองสิงหบุรี อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

26.บางระจัน โรคตดิตอ ผานเกณฑ UCCARE 4 

27.คายบางระจัน อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

28.พรหมบุรี อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

29.ทาชาง อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

สระบุรี 30.แกงคอย อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

31.หนองแค อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

32.วิหารแดง โรคไมติดตอ ผานเกณฑ UCCARE 4 

33.บานหมอ อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

34.ดอนพุด อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

35.หนองโดน อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

36.พระบาท อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

37.เสาไห อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

38.มวกเหล็ก อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 4 

39.วังมวง อุบัติเหตุทางถนน ผานเกณฑ UCCARE 3 

นครนายก 40.องครักษ โรคไมติดตอในผูสูงอายุ ผานเกณฑ UCCARE 4 

ปจจัยความสำเร็จ 

 1. การดำเนินงานปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ดวยกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับพื ้นที่ 

(พชอ./พชข.) และระบบสุขภาพปฐมภูมิ พบวา ทั้ง 8 จังหวัดในเขตสุขภาพที่ 4 มีการขับเคลื่อนการพัฒนา

คุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) ครบทั้ง 70 อำเภอ 

 2. ผูนำในระดับพื้นที่ใหความสำคัญและสนับสนุนการขับเคลื่อนงานพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ 

(พชอ.) ซึ่งบางจังหวัดมีท้ังกลไกการขับเคลื่อนระดับจังหวัด จนถึงระดับตำบล (พชจ. พชอ. และ พชต.) 
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 3. คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ (พชอ.) และเครือขายมีการประสานความรวมมือ 

ทุกภาคสวน รวมถึงมีแนวทางดำเนินงานที่ชัดเจนและมีการสนับสนุนการขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพชีวิต 

ที่เชื่อมโยงระบบสุขภาพปฐมภูมิ 

 4. ไดรับการสนับสนุนงบประมาณจากองคกรปกครองสวนทองถิ่น 
 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. การนำเสนอขอมูลเพื่อระบุสถานการณปญหายังไมชัดเจน มีการใชขอมูลนอย  

2. นโยบายหรือประเด็นปญหาที ่จะนำมาแกไข โดยใชกลไกการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ 

(พชอ.) ถูกปรับเปลี่ยนบอย ตามผูบริหาร ทำใหการดำเนินงานขาดความตอเนื่องและชัดเจนในบางจังหวัด  

3. การกำกับติดตามของเจาหนาที่ระดับจังหวัดยังไมครอบคลุม 
 

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

 1. สนับสนุนขอมูลสถานการณประเด็นปญหาโรคและภัยสุขภาพในระดับพื้นที่มาวิเคราะห และ

นำมาใชประโยชนในการคัดเลือกประเด็นสำคัญที่จะแกไข ตลอดจนชี้เปาพื้นที่ที่มีปญหาโรคและภัยสุขภาพ 

 2. สงเสริมใหมีการพัฒนาระบบฐานขอมูลในระดับพื้นที่ที ่สามารถนำไปใชในการวิเคราะหปญหา 

กำหนดกิจกรรมดำเนินงาน และการประเมินผลลัพธไดอยางตรงประเด็น 

 3. พัฒนาศักยภาพของบุคลากรผูรับผิดชอบงาน พชอ. ทั้งระดับสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 

จังหวัดสระบุร ี ระดับจังหวัด ระดับอำเภอ และองคกรปกครองสวนทองถิ ่น ในการวิเคราะหขอมูล 

วางแผนการดำเนินงาน เพ่ือใหมีแนวทางและเปาหมายการทำงานรวมกัน รวมถึงทักษะของผูนิเทศ ติดตามและ

ประเมินผลการดำเนินงานอยางมีคุณภาพ    

4. ผลักดันใหเกิดการบูรณาการงานปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพรวมกับหนวยงานอื ่น ๆ  

ที่เก่ียวของกับประเด็นปญหาสำคัญของพื้นที่  
 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 
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2. การสื่อสารความเสี่ยงและสรางความรอบรูสุขภาพ ดานการปองกันควบคุมโรค 

สถานการณ 

 ตามแผนยุทธศาสตรกระทรวงสาธารณสุข ภายใตแผนยุทธศาสตรชาติ 20 ป ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนา

และเสริมสรางศักยภาพทรัพยากรมนุษย ระดับที่ 2 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม ฉบับที่ 12 ประเด็นที่ 13 

การสรางเสริมใหคนไทยมีสุขภวะที่ดี และระดับที่ 3 ยุทธศาสตรกรมควบคุมโรคดานที่ 2 การเสริมสรางความ

เขมแข็งการจัดการภาวะฉุกเฉินดานสาธารณสุข (Risk Communication) รวมทั้งเปนภาระกิจหนวยงาน 

ในประเด็นการสรางเสริมความรอบรู คือคณะกรรมการสุขภาพแหงชาติ ตามขอเสนอสมัชชาสุขภาพแหงชาติ

ครั้งที่ 11 (พ.ศ. 2561) มีมติการขับเคลื่อนความรอบรู สุขภาพดานปองกันควบคุมโรคไมติดตอ โดยกรม 

ควบคุมโรคเปนแกนหลักประสานเครือขายดำเนินการสงเสริมการใชชุมชนเปนฐานในการสรางสภาพแวดลอม 

ที ่เอื ้อตอการมีสุขภาวะที ่ดี การพัฒนาระบบบริการสุขภาพที ่ท ันสมัยสนับสนุนการสรางส ุขภาวะที ่ดี  

การกระจายบริการสาธารณสุขอยางทั่วถึงและมีคุณภาพ การพัฒนาและสรางระบบรับมือและปรับตัวตอ 

โรคอุบัติใหมและโรคอุบัติซ้ำที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ และจัดทำแผนการสรางความรอบรู

ดานสุขภาวะและการปองกันควบคุมปจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะซึ่งมุงเนนการดำเนินงานพัฒนาองคความรู

และการสื่อสารดานสุขภาวะที่ถูกตองและเชื่อถือไดใหแกประชาชนพรอมทั้งเฝาระวังและจัดการกับความรู 

ดานสุขภาวะที่ไมถูกตองจนเกิดเปนทักษะทางปญญาและสังคมที่เปนการสรางศักยภาพในการจัดการสุขภาวะ

ตนเอง ของประชาชน อาทิ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของตนเองใหมีความเหมาะสมและการมีกิจกรรม

ทางกายที่เพียงพอในการดำรงชีวิต รวมทั้งการปองกันและปจจัยเสี่ยงท่ีคุกคามสุขภาวะ  

จากผลการประเมินความรอบรูดานสุขภาพในการปองกันควบคุมโรคของประชาชนไทย ป พ.ศ. 2565 

พบวาประชาชนมีคาเฉลี่ยความรอบรูดานสุขภาพในระดับพอเพียง รอยละ 58.95 และจากผลสำรวจความรอบรู

ดานสุขภาพในการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประชาชน ป พ.ศ. 2566 ในเขตสุขภาพที่ 4 พบวา 

แหลงขอมูลของการรับรูขาวสารเรื่องโรคและภัยสุขภาพของประชาชน สวนใหญไดรับขอมูลจากอินเทอรเน็ต 

คิดเปนรอยละ 40.0 รองลงมาคือไดรับขอมูลจาก อสม. รอยละ 38.8 ซึ่งเปนผลมาจากความไมสอดคลอง

ระหวางทักษะสวนบุคคล และความซับซอนของระบบบริการสุขภาพรวมถึงขอมูลสุขภาพที่ไดรับ นอกจากนี้ 

ยังพบวาประชากรไทยยังมีปญหาดานพฤติกรรมสุขภาพ โดยขอมูลจากการสำรวจสุขภาพประชากรไทยโดยการ

ตรวจรางกายครั้งที่ 6 พ.ศ. 2562-2563  ดานพฤติกรรมสุขภาพ พบวา สัดสวนของประชาชนไทยอายุ 15 ปขึ้น

ไปมีการสูบบุหรี่เปนประจำรอยละ 18.7 ความชุกของการเคยใชบุหรี่ไฟฟารอยละ 3.5  ใน 30 วันที่ผานมา 

รอยละ 69.9 ของคนที่ไมสูบบุหรี่ไดรับควันบุหรี่มือสอง ความชุกของการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลในประชาชน

ไทยอายุ15 ปขึ้นไปการดื่มใน 12 เดือนที่ผานมารอยละ 44.6 สัดสวนของประชาชนไทยอายุ15 ปขึ้นไป ที่มี

กิจกรรมทางกายไมเพียงพอมีรอยละ30.9 การมีกิจกรรมทางกายไมเพียงพอ มีมากในกลุมผูสูงอายุพบรอยละ 

43.4 ประชาชนไทยอายุ 15 ปขึ้นไปรอยละ 73.0 กินอาหารครบ 3 มื้อตอวัน กินผักผลไมปริมาณเพียงพอตอ

วันตามขอแนะนำมีเพียงรอยละ 27.8 และกินยาแกปวดทุกวันรอยละ 1.9 กินยาคลายเครียดหรือยานอนหลับ

เปนประจำ รอยละ 2.9 ความชุกของภาวะอวน (BMI ≥ 25 kg/m2) รอยละ 42.2 สำหรับทักษะในการอานออก

เขียนไดเปนสวนหนึ่งของความรอบรูดานสุขภาพ ผลการสำรวจการอานหนังสือ สื่อสังคมออนไลน EMS/ 
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E-mail ในกลุ มประชากรคนไทยอายุ 6 ปขึ ้นไป พ.ศ. 2558 ของสำนักงานสถิติแหงชาติ พบวา คนไทย 

อานหนังสือเฉลี่ย 66 นาทีตอวัน ลดลงทุกกลุมวัย เมื่อเปรียบเทียบ พ.ศ. 2556 และพบมีกลุมผูสูงอายุเพียง

ครึ่งหนึ่งที่มีการอานหนังสือ ซึ่งสะทอนปญหาการรับขาวสารดานสุขภาพจะรุนแรงเพิ่มขึ้นเมื่อประเทศไทย 

กาวเขาส ู ส ังคมผู ส ูงอายุอยางสมบูรณ จากการเปลี ่ยนแปลงของปญหาดังกลาวจำเปนตองสงเสริม 

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพระดับบุคคลดวยกิจกรรมการเรียนรู และจัดปจจัยสิ่งแวดลอมที่เอื้อตอการ

เพ่ิมความรอบรูดานสุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตอง เนื่องจากการพัฒนาความรอบรูดานสุขภาพที่สูงข้ึน

มีความสัมพันธกับผลลัพธสุขภาพ ไดแก สถานะสุขภาพโดยรวม ลดคาใชจายดานสุขภาพ ลดระยะเวลา 

อยู โรงพยาบาล ลดความถี่ในการเขารับบริการสุขภาพ หากประชาชนมีความรอบรูสุขภาพต่ำจะสงผลตอ

ความสามารถในการดูแลสุขภาพตนเอง จำนวนผูปวยโรคไมติดตอเรื้อรังจะเพ่ิมสูงข้ึน และนอกจากจะเปนภาระ

ทางสุขภาพแลวยังเปนภาระทางเศรษฐกิจของประเทศสะทอนใหเห็นระบบบริการและการเขาถึงขอมูลขาวสาร

โรคและภัยสุขภาพมีความซับซอนเกินกวาที่ประชาชนบางสวนจะเขาถึงและนำไปใชประโยชนได ดังนั้น เพ่ือให

ประชาชนมีความรอบรูดานสุขภาพดานการปองกันควบคุมโรค และพัฒนากำลงัคนดานการสงเสริมความรอบรู

ดานสุขภาพ ในพ้ืนที่ตอไป 

ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ 

 1. รอยละ 55 ของประชาชนกลุมเปาหมายมีความรอบรูดานโรคและภัยสุขภาพ สามารถปองกันและ

ควบคุมปจจัยเสี่ยงท่ีคุกคามสุขภาวะได 

2. ระดับความรอบรูดานสุขภาพของประชาชนในเรื่องโรคอุบัติใหมและอุบัติซ้ำ 

3. ตัวชี้วัดที่ 1.2 : ระดับความสำเร็จของหนวยงานในการดำเนินการสรางความรอบรูสุขภาพดานการ

ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

สำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี ไดขับเคลื่อนกลไกการสื่อสารความเสี่ยงในพื้นที่  

8 จังหวัด รวมกับเครือขาย โดยชี้แจงแนวทางการดำเนินงานและประสานความรวมมือเครือขายสื่อมวลชน 

ในการเฝาระวังขอมูลขาวสาร เตือนภัย การทบทวนแผนดานการสื่อสารความเสี่ยงเตรียมรองรับสถานการณ

โรคและภัยสุขภาพที่สำคัญในพื้นที่ เพื่อเตรียมความพรอม ทำความเขาใจดานการสื่อสารความเสี่ยงในการ 

ตอบโตภาวะฉุกเฉินทางดานสาธารณสุขของหนวยงานระดับจังหวัด การพัฒนาทักษะการปฏิบัติงานใหมี

ศักยภาพ และมีประสิทธิภาพของบุคลากรดานการสื ่อสารความเสี ่ยง พัฒนาศักยภาพในการปฏิบัติการ 

ตอเหตุฉุกเฉินของแตละบุคคลภายใตสถานการณสมมติ เสริมสรางความรอบรูดานสุขภาพสงเสริมการสื่อสาร

ความเสี่ยงและถอดบทเรียนของระดับจังหวัด พัฒนาระบบขอมูลการเขาถึง การรับรู ความรูพฤติกรรมในการ

ปองกันควบคุมโรคใหประชาชนมีทักษะความรอบรูขอมูลสุขภาพ การเขาถึง การรับรู ความรู พฤติกรรมในการ

ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพใหเกิดการพัฒนาการจัดการสุขภาพดานการปองกันควบคุมโรค และควบคุม

ปจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะดวยตนเอง รวมทั้ง พิจารณาคนหาปญหาของพื้นที่และจัดลำดับความสำคัญของ

ปญหาสุขภาพ ซึ่งไดพิจารณาคัดเลือกปญหาที่สำคัญ 2 เรื่อง ดังนี ้
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1) การพัฒนาความรอบรูดานสุขภาพในกลุมประชาชน/กลุม อสม. จำนวน 2 ประเด็น ประกอบดวย 

               1.1) การพัฒนาความรอบรู ดานสุขภาพ เรื ่อง โรคไมติดตอเรื ้อรัง (NCDs) ในพื ้นที ่ ต.พักทัน  

อ.บางระจัน จ.สิงหบุรี เนื่องจากสาเหตุการเจ็บปวยของประชาชนในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 สวนใหญมาจากโรค

ความดันโลหิตสูง คิดเปนรอยละ 22.06 รองลงมามาจากโรคเบาหวาน รอยละ 16.58 (ที่มา: HDC กระทรวง

สาธารณสุข, 2566)          

               1.2) การพัฒนาความรอบรูดานสุขภาพ เรื่อง โรคมาลาเรีย ในพื้นที่ ต.ชะอม อ.แกงคอย จ.สระบุรี 

เนื่องจากพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 เคยไดรับการประกาศเปนพื้นที ่ปลอดโรคมาลาเรีย แตกลับมามีการระบาด 

อีกครั้ง โดยพบผูปวยรายแรกชวงเดือนกรกฎาคม 2565  

2) การพัฒนาองคกรรอบรูดานสุขภาพ เรื่อง การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ เพื่อลดความเสี่ยงโรค 

NCDs เนื่องจากผลการตรวจสุขภาพประจำปของบุคลากรสำนักงานปองกันควบคุมโรคที่ 4 จังหวัดสระบุรี 

ประจำปงบประมาณ 2565 พบวา บุคลากรสวนใหญมีความเสี่ยงตอการเกิดโรค NCDs เชน ไขมันในเลือดสูง 

คาดัชนีมวลกาย (BMI) อยูในระดับเริ่มอวน ระดับน้ำตาลในเลือดสูง และภาวะกอนความดันโลหิตสูง โดยเชิญ

ชวนผูท่ีมีผลการตรวจอยูในกลุมเสี่ยงและผูที่สมัครใจเขารวมปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และคณะทำงานสรางความ

รอบรูดานสุขภาพรวมพิจารณานโยบายการพัฒนาองคกรรอบรูดานสุขภาพ กำหนดและเลือกประเด็นพัฒนา

องคกรรอบรูดานสุขภาพที่สำคัญสอดคลองกับภารกิจของหนวยงาน เพื ่อสรางกลไกและแนวทางในการ

ขับเคลื ่อนกระบวนการสรางเสริมความรอบรู ดานสุขภาพในการปองกันโรคและภัยสุขภาพใหบุคลากร 

ในหนวยงานเปนองคกรรอบรูดานสุขภาพ 

ผลการประเมินประชาชนกลุมเปาหมายที ่มีคะแนนความรอบรูดานสุขภาพ 1) เรื่อง โรคมาลาเรีย  

ในพื้นที่ ต.ชะอม อ.แกงคอย จ.สระบุรี ผูตอบแบบประเมินจำนวนทั้งสิ้น 92 คน พบวาไดคะแนนเฉลี่ยความ

รอบรูดานสุขภาพเทากับ 65.28 คะแนน จากคะแนนเต็ม 80 คะแนน 2) เรื่อง โรค NCDs ในพื้นที่ ต.พักทัน  

อ.บางระจัน จ.สิงหบุรี ผูตอบแบบประเมินจำนวนทั้งสิ้น 33 คน พบวาไดคะแนนเฉลี่ยความรอบรูดานสุขภาพ

เทากับ 66.79 คะแนน จากคะแนนเต็ม 80 คะแนน ทั้งนี้ไดสนับสนุนการผลิตสื ่อประชาสัมพันธโรคและ 

ภัยสุขภาพตามปฏิทินกรมควบคุมโรคใหเครือขายเพ่ือประกอบการดำเนินงานในพ้ืนที่ 

ปจจัยความสำเร็จ 

 1. มีคำสั่งแตงตั้งคณะทำงานพัฒนาองคกรแหงความรอบรูดานสุขภาพ ทำใหมีภาคีเครือขายในการ

ดำเนินงาน องคกรรอบรูดานสุขภาพ 

2. มีการประกาศนโยบายองคกรรอบรูดานสุขภาพซึ่งถือเปนเรื่องของทุกคนในองคกรพึ่งปฏิบัติ และ

เอ้ือตอการดำเนินงานองคกรรอบรูดานสุขภาพ Best Practice หรือนวัตกรรมการดำเนินงานในพื้นที่  
  

Best Practice 

 การขับเคลื่อนองคกรรอบรูดานสุขภาพ (HLO) ของโรงพยาบาลเสนา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา โดย

ผลักดันและสนับสนุนการดำเนินการในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 15 แหง ประกอบดวย

ประเด็นการดำเนินงานที่เก่ียวของกับการปองกันควบคุมโรค ดังนี ้
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 1. การปองกันควบคุมโรคเบาหวาน และความดันโลหิตสูง 

 2. การปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอาย ุและการประเมินความเสี่ยงตอการพลัดตกหกลม 

 3. การปองกันโรคหลอดเลือดหัวใจ 

 4. สรางความรอบรูดานสุขภาพใหแกผูปวยกลุมเสี่ยงโรคหลอดเลือดสมอง 

ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 1. ในภาพรวมเขตสุขภาพที่ 4 ไดมีการขับเคลื่อนองคกรรอบรูดานสุขภาพในหนวยงานสถานีอนามัย

เฉลิมพระเกียรติ 60 พรรษา นวมินทราชินี (สอน.) เปนรูปธรรมและเปนตนแบบที่ชัดเจน และในสวนของหนวย

บริการสาธารณสุข (รพ.สต.) แตยังไมมีการดำเนินงานขับเคลื่อนองคกรรอบรูดานสุขภาพในดานการปองกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่ชัดเจน 

2. ขาดความตอเนื่องในการดำเนินงาน และบุคลากรยังขาดทักษะความรูดานความรอบรูดานปองกัน

โรคและภัยสุขภาพ รวมทั้งกิจกรรมบางอยางยังไมคอยไดรับความรวมมือจากกลุมงาน เชน การจัดอาหาร

สุขภาพ และอาหารวางในการจัดประชุม และเปนตน  

แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

1.โครงการพัฒนาสนับสนุนระบบการสื่อสารความเสี่ยง และเสริมสรางความรอบรูทางสุขภาพการ

ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพสำนักงานปองกันควบคุมโรค ที่ 4 จังหวัดสระบุรี ปงบประมาณ พ.ศ. 2567 

ในแผนการดำเนินงานสรางความรอบรูดานสุขภาพในการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ป พ.ศ. 2567-2570  

2.โครงการพัฒนาความรอบรู ด านการปองกันควบคุมโรค และภัยสุขภาพ เขตสุขภาพที ่  4 

ปงบประมาณ พ.ศ. 2568 ตามแผนปฏิบัติการสรางความรอบรูดานสุขภาพในการปองกันควบคุมโรคและภัย

สุขภาพ (พ.ศ.2566-2570) สอดคลองตามแผนปฏิบัติการดานการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของ

ประเทศ ระยะ 20 ป (พ.ศ.2561-2580) และระยะที ่ 2 ระยะสรางความเขมแข็ง (พ.ศ.2566-2570)  

กรมควบคุมโรค 

ภาพกิจกรรมการดำเนินงาน 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

4.11 กลุมหองปฏิบตัิการทางการแพทยดานควบคุมโรค 
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1.บทบาท หนาที่ และการดำเนินงานของหองปฏิบตัิการทางการแพทยดานควบคุมโรค 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 24 ผังโครงสรางภารกิจกลุมหองปฏิบัติการทางการแพทยดานควบคุมโรค 

 

2. เปาหมายการดำเนินงาน ปงบประมาณ พ.ศ. 2566  

2.1 โครงการขอรับการตรวจประเมินเพื่อรับรองมาตรฐานหองปฏิบัติการระดับสากล ตามมาตรฐาน ISO 

15189 : 2022 และ ISO 15190 : 2020  

2.2 โครงการจัดซื ้อเวชภัณฑยามิใชยา สารเคมี เเละวัสดุวิทยาศาสตร และเครื่องมือตรวจวิเคราะห  

เพ่ือบริการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคเเละภัยสุขภาพ 

2.3 การใหบริการตรวจวิเคราะห การตรวจคัดกรอง รวมทั้งงานบริการดานวิชาการ การสอบสวนโรค  

เพ่ือการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคเเละภัยสุขภาพ  

2.4 โครงการเปดใหบริการการทดสอบทางอณูชีวโมเลกุล ไดแก การตรวจ whole genome sequencing 

ดวยเทคโนโลยี Oxford nanopore  

2.5 การตรวจหาเชื้อวัณโรคดื้อยาหลายขนานและวัณโรคดื้อยาหลายขนานชนิดรุนแรง ดวยชุดตรวจ

สำเร็จรูป ดวยเครื่องตรวจหาสารพันธุกรรมแบบอัตโนมัติ ชนิด 16 module (Xpert 10- Color technology) 

2.6 เปดใหบริการตรวจวัดปริมาณระดับแอลกอฮอลในเล ือด เพื ่อสนับสนุนนโยบายกองปองกัน 

การบาดเจ็บ กรมควบคุมโรค 
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3. ผลลัพธการดำเนินงาน 

3.1 การขอรับการตรวจประเมินเพื่อรับรองมาตรฐานหองปฏิบัติการระดับสากล ตามมาตรฐาน ISO 

15189 : 2022 และ ISO 15190 : 2020   

ผลการดำเนินงาน 

1) บ ุคลากรได ร ับการพัฒนาศ ักยภาพดานเทคโนโลย ีการตรวจวิเคราะหและระบบสารสนเทศ 

ทางหองปฏิบัติการ เพื่อเตรียมความพรอมรับการตรวจประเมินรับรองมาตรฐานหองปฏิบัติการระดับสากล  

ตามมาตรฐาน ISO 15189 : 2022 และ ISO 15190 : 2020 จำนวน 10 คน 

2) ร ับการตรวจประเมินคุณภาพภายใน (Internal Audit) ตามมาตรฐาน ISO 15189(Version 

2022)/15190 (Version 2020) เมื่อวันที่ 31 มีนาคม 2566 

3) ยื่นเอกสารขอรับการรับรองมาตรฐานมาตรฐาน ISO 15189 (Version 2022)/15190 (Version 2020) 

ในระบบออนไลน วันที่ 8 มิถุนายน 2566 

4) รับการตรวจประเมินการรับรองหองปฏิบัติการตามมาตรฐาน ISO 15189/15190 ในวันที่ 14 -15 

กันยายน 2566 

5) อยูระหวางการแกไขตามคำแนะนำของคณะกรรมการตรวจประเมิน เพ่ือรับการรับรองตามมาตรฐานฯ 

3.2 การใหบริการตรวจวิเคราะห การตรวจคัดกรอง รวมทั้งงานบริการดานวิชาการ การสอบสวนโรค 

เพื่อการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคเเละภัยสุขภาพ  

ผลการดำเนินงาน  

 ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 กลุมหองปฏิบัติการทางการแพทยดานควบคุมโรค สำนักงานปองกันควบคุม

โรคท่ี 4 จังหวัดสระบุรี ดำเนินการตรวจวิเคราะหทางหองปฏิบัติการ เพ่ือการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคและ

ภัยสุขภาพ จำนวน 8 พารามิเตอร คอื 

 1. การตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัส SARS-CoV-2 ดวยวิธี Multiplex real-time PCR 
 2. การตรวจวินิจฉัยวัณโรคและวัณโรคดื้อยาดวยชุดน้ำยา Xpert MTB/RIF 
 3. การตรวจวินิจฉัยวัณโรคและวัณโรคดื้อยาหลายขนาน (MTB/MDR) ดวยวิธี real-time PCR 
 4. การตรวจวินิจฉัยวัณโรคและวัณโรคดื้อยาหลายขนาน (MTB/XDR) ดวยวิธี real-time PCR  
 5. การตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อ Influenza Virus และแยกสายพันธุของเชื้อ Influenza Virus 
ดวยวิธี Multiplex real-time PCR 
 6. การตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อกอโรคและแยกชนิดของเชื้อไวรัสเดงกี่ (Dengue Virus) ดวยวิธี 
Multiplex real-time PCR 
 7. ตรวจระดับ Alcohol ในเลือด (> 50 mg %) 
 8. การตรวจจำแนกสายพันธุของเชื้อไวรัส SARS-CoV-2 ดวยวิธี Whole genome sequencing 

รายละเอียดดังตารางที ่14 
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ตารางที ่14 สรุปผลการการดำเนินการบริการตรวจวิเคราะหแยกตามรายการที่ตรวจ  

รายการตรวจวิเคราะห จำนวนตัวอยางท่ี

สงตรวจ 

จำนวนผลท่ีตรวจพบ (Detected)  

จำนวน (รอยละ) 

1. การตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อไวรัส  

SARS-CoV-2 ดวยวิธี Multiplex real-time PCR 

1,014 224 (22.09) 

2. การตรวจวินิจฉัยวัณโรคและวัณโรคดื้อยาดวย 

ชุดน้ำยา Xpert MTB/RIF  

854 

 

220 (25.76) 

3. การตรวจวินิจฉัยวัณโรคและวัณโรคด้ือยาหลาย

ขนาน (MTB/MDR) ดวยวิธี real-time PCR 

1,437 

 

227 (15.80) 

4. การตรวจวินิจฉัยวัณโรคและวัณโรคดื้อยาหลาย

ขนาน (MTB/XDR) ดวยวิธี real-time PCR 

19 

 

0 

5. การตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อ Influenza 

Virus และแยกสายพันธุของเชื้อ Influenza Virus 

ดวยวิธี Multiplex real-time PCR  

142 

 

17 (11.97) 

6. การตรวจหาสารพันธุกรรมของเชื้อกอโรคและแยก

ชนิดของเชื้อไวรัสเดงก่ี (Dengue Virus) ดวยวิธ ี

Multiplex real-time PCR  

17 

 

1 (5.88)  

 

7. ตรวจระดับ Alcohol ในเลือด (> 50 mg %) 13 6 (46.15) 

8. การตรวจจำแนกสายพันธุของเชื้อไวรัส  

SARS-CoV-2 ดวยวิธี Whole genome sequencing 

42 

 

22 (52.38) 

3.3 การเปดใหบริการการทดสอบทางอณูชีวโมเลกุล ไดแก การตรวจ whole genome sequencing 

ดวยเทคโนโลยี Oxford nanopore  

ผลการดำเนินงาน 

ดำเนินการเปดใหบริการทดสอบฯ ในไตรมาสที่ 3 ของปงบประมาณ 2566 จำนวนตัวอยางที่ทดสอบ 

จำนวน 42 ตัวอยาง ผลพบเชื้อ 22 ตัวอยาง (รอยละ 52.38) ผลการตรวจพบวาเปนสายพันธุ คือ 1) XBB.1 

จำนวน 3 ตัวอยาง 2) XBB.1.5 จำนวน 4 ตัวอยาง 3) XBB.1.9 จำนวน 1 ตัวอยาง 4) XBB.1.9.1 จำนวน  

5 ตัวอยาง 5) XBB.2.3 จำนวน 5 ตัวอยาง 6) XBB.1.9 จำนวน 2 ตัวอยาง  7) XBB.1.9.1 จำนวน 2 ตัวอยาง 

โดยสายพันธุทั้งหมดที่ตรวจพบเปนสายพันธุโควิด-19 ชนิด โอมิครอน (Omicron)  
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3.4 การเปดใหบริการตรวจวัดปริมาณระดับแอลกอฮอลในเลือด เพื ่อสนับสนุนนโยบายกองปองกัน 

การบาดเจ็บ กรมควบคุมโรค 

 ผลการดำเนินงาน  

เปดใหบริการตรวจในชวงเทศกาลสงกรานตระหวางวันที่ 11-17 เมษายน 2566 จำนวนตัวอยาง 

ที่สงตรวจจำนวน 13 ตัวอยาง ผลการตรวจพบระดับแอลกอฮอลในเลือดเกินมาตรฐานที่กฎหมายกำหนด (มากกวา  

50 mg %) จำนวน 6 ตัวอยางคิดเปนรอยละ 46.15 ของจำนวนตัวอยางที่สงตรวจทั้งหมด  
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4.12 ศูนยสาธิตเวชศาสตรปองกัน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 25 ผังโครงสรางภารกิจศูนยสาธิตเวชศาสตรปองกัน 

แผนงาน/โครงการ 

 1. โครงการใหบริการทางการแพทยเพ่ือการเฝาระวังปองกันควบคุมโรค (เงินบำรุง) 

ที ่ ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ เปาหมาย 

1 จำนวนกลุมเสี่ยงที่ไดรับการคัดกรองวัณโรคดวยรถเอกซเรยพระราชทาน 20,000 ราย 

2 จำนวนผูรับบริการวัคซีนไขหวัดใหญจากศูนยสาธิตเวชศาสตรปองกัน 500 ราย 

 2. โครงการเฝาระวัง คัดกรอง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่สำคัญ เพ่ือเฉลิมพระเกียรติ และ

ถวายเปนพระราชกุศลพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว ในวโรกาสพระชนมายุ 72 พรรษา ในป 2567 (เงิน

งบประมาณ รับโอน) 

ที ่ ตัวชี้วัดตามแผนงานโครงการ เปาหมาย 

1 จำนวนประชาชนกลุมเสี่ยงไดรับการเฝาระวัง คัดกรอง ปองกันควบคุมโรคและ

ภัยสุขภาพที่สำคัญ 

350 ราย 

ผลลัพธการดำเนินงาน  

1. โครงการใหบริการทางการแพทยเพื่อการเฝาระวังปองกันควบคุมโรค (เงินบำรุง)  

 1.1 การคัดกรองวัณโรคดวยรถเอกซเรยพระราชทาน ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 

กิจกรรม จำนวนที่คัดกรอง (ราย) จำนวนผูที่พบปอดผดิปกติ (ราย) 

การคดักรองผูตองขังในเรือนจำ 27,107 1,747 

การคดักรองกลุมเสี่ยงในชุมชน 3,157 252 

รวมทั้งสิ้น 30,264 1,999 

ศูนยสาธิตเวชศาสตรปองกัน

งานบริการทาง
การแพทย

งานบริการ ณ 
ที่ต้ัง

ฉีดวคัซีน

คัดกรองโรคโค
วิด

วัคซีน
พาสปอรต

งานบริการเชิงรุก

ฉดีวคัซีน

เอกซเรย

งานควบคุมโรค

ติดเชื้อ (IC)
งานพัฒนา

วิชาการและ
นวัตกรรม

งานสนบัสนุน

งานแผน

งานจัดซ้ือจดัจาง

งานคลัง

งานส่ือประชาสมัพันธ
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 ปจจัยความสำเร็จ 

  - หนวยงานเครือขายให ความรวมมือในการดำเนินงาน ไดแก เรือนจำ/ทัณฑสถาน 

โรงพยาบาลแมขาย และสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 

 Best Practice หรือนวัตกรรมการดำเนินงานในพื้นที่ 

- ไดขอเสนอแนะเชิงนโยบายในการคัดกรองวัณโรคปอดในผูตองขัง 

 ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 - ยังพบการระบาดของ Covid-19 ในเรือนจำ ทำใหตองมีการเลื่อนตารางวันปฏิบัติงาน  

 - รถเอกซเรยเกิดระบบขัดของ ทำใหไมสามารถออกปฏิบัติงานไดหรือปฏิบัติงานตอไมได 

 - จำนวนผูตองขังมีมากกวาเปาหมายที่ตั้งไว จึงตองมีการเพิ่มจำนวนวันคัดกรอง 

 - ลิขสิทธิ์ของระบบประมวลผลดวยระบบAIหมดอายุ ทำใหตองมีการประสานงานเพื่อให

สามารถดำเนินงานตอได 

 แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

  1. สนับสนุนการคัดกรองภาวะปอดผิดปกติโรคที่เปนปญหาในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 

  2. สนับสนุนการดำเนินงานราชทัณฑปนสุข  

ภาพการดำเนินงาน 
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1.2 กิจกรรมใหบริการฉีดวัคซีนในกลุมเสี่ยง ในพื้นที่เขตสุขภาพที่ 4 (ขอมูล ณ วันท่ี 18 กันยายน 2566) 

ตารางที่ 15 ผลการดำเนินงาน การใหบริการฉีดวัคซนีในกลุมเสี่ยงในพ้ืนที่เขตสุขภาพที่ 4 

งานบริการ ณ ศูนยสาธิตเวชศาสตรปองกัน จำนวนผูรับบริการ (ราย)  

 Influenza 63 

 Covid-19 96 

 Influenza บุคลากร 150 

 MR บุคลากร 10 

 HB บุคลากร 48 

งานบริการเชงิรุก จำนวน (ราย)  

1.2.1 บริการฉีดภูมิคุมกันสำเร็จรูป (LAAB)  

 ในชุมชน 5,168 

 ในสถานดูแลผูสูงอายุ 418 

1.2.2 บริการฉีดวัคซีนในสถานประกอบการ   

 Influenza 8,808 

 Influenza + Covid-19 1,608 

 Covid-19 379 

 ปจจัยความสำเร็จ 

  - เครือขายภาคเอกชนใหความสนใจในงานบริการตามนโยบายของกรมควบคุมโรค เชน  

การให LAAB ในสถานดูแลผูสูงอายุ การใหวัคซีนคูสูหนาฝนในสถานประกอบการ เปนตน 

  - หนวยงานและผูบริหารสนับสนุนการดำเนินงานทั้งดานคน เงนิ ของ    

 Best Practice หรือนวัตกรรมการดำเนินงานในพื้นที่ 

- ผลงานวิชาการ เรื ่อง การเรงรัดให LAAB ดวยกลไกการมีส วนรวมองคกรปกครอง 

สวนทองถ่ิน 

 ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 - ในการดำเนินงานเชิงรุก ยังพบปญหาบุคลากรไมเพียงพอ 

 - การจัดซื้อวัคซีนมีความลาชา โดยตองมีการปรับแผนเนื่องจากมีความตองการใชมากกวา

แผนที่วางไว 

 แผนการดำเนนิงานตอเนื่องในปตอไป 

  1. การใหบริการเชิงรุกในเครือขายอ่ืนเพ่ิมมากขึ้น   

  2. การใหบริการเพ่ือปองกันควบคุมโรคตามนโยบายกรมควบคุมโรค  
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ภาพการดำเนินงาน 
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1.2 โครงการเฝาระวัง คัดกรอง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพท่ีสำคัญ เพื่อเฉลิมพระเกียรติและถวาย

เปนพระราชกุศล พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว ในวโรกาสพระชนมายุ 72 พรรษา ในป 2567 

 วิธีการดำเนินงาน  

 มีการจัดกิจกรรมการเฝาระวัง คัดกรอง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่สำคัญ และจัดนิทรรศการ

ใหความรูดานสุขภาพและการปองกันควบคุมโรค ไดแก 

 1. การใหบริการคัดกรองสุขภาพ ไดแก วัดระดับน้ำตาลในเลือด วัดความดันโลหิต 

 2. การฉีดวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ 

 3. การฉีดภูมิคุมกันสำเร็จรูปปองกันโรคโควิด-19 

 4. การคดักรองปอดผิดปกติดวยรถเอกซเรยพระราชทาน 

 5. การจัดนิทรรศการใหความรู 

 6. การทำกิจกรรมจิตอาสา ไดแก การกำจัดแหลงเพาะพันธุยุงลาย การทำความสะอาด 

 ผลการดำเนินงาน  

ตารางที่ 16 ผลการดำเนินงานเฝาระวัง คัดกรองโรคและภัยสุขภาพที่สำคัญ 

ณ เรือนจำจังหวัดพระนครศรีอยุธยา ผูรับบริการ (ราย) 

- คัดกรองโรคเอดส/ซิฟลิส 187 

- คัดกรองภาวะปอดผิดปกติ 351 

ณ วัดชจูิตธรรมมาราม จ.พระนครศรีอยุธยา  

- คัดกรองเบาหวาน 25 

- คัดกรองดรคความดันโลหิตสูง 332 

- คัดกรองภาวะปอดผิดปกติ 69 

- ฉีดวัคซนีไขหวัดใหญ 300 

 ปจจัยความสำเร็จ 

  - หนวยงานเครือขายใหความรวมมือในการดำเนินโครงการ 

  - บุคลากรภายในหนวยงานมีจิตอาสาใหความรวมมือ     

 ปญหาและอุปสรรคในการดำเนินงาน 

 - ไมมี 
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ภาพกิจกรรมการจัดโครงการเฝาระวัง คัดกรอง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพท่ีสำคัญ 

เพื่อเฉลิมพระเกียรติและถวายเปนพระราชกุศล พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว  

ในวโรกาสพระชนมายุ 72 พรรษา ในป 2567 

วันที่ 12 มิถุนายน 2566 ณ เรือนจำจังหวัดพระนครศรีอยุธยา 
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ภาพกิจกรรมการจัดโครงการเฝาระวัง คัดกรอง ปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพท่ีสำคัญ 

เพื่อเฉลิมพระเกียรติและถวายเปนพระราชกุศล พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัว  

ในวโรกาสพระชนมายุ 72 พรรษา ในป 2567 

วันที่ 15 มิถุนายน 2566 ณ วัดชูจิตธรรมาราม จ.พระนครศรีอยุธยา 
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