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คํานํา
        

    กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรคสังกัดกรมควบคุมโรคกระทรวงสาธารณสุขมีการขับ

เคล่ือนการดําเนินงานของหนวยงานเพ่ือใหสอดคลองกับเปาหมาย ยุทธศาสตรชาติ ระยะ 20 ป ดานการปองกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ นโยบาย แผนแมบทและจุดเนนของกรมควบคุมโรค สนับสนุนการเฝาระวัง ปองกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพรวมท้ังพัฒนาสมรรถนะของชองทางเขาออกประเทศในสังกัดและสวนภูมิภาคใหไดตามขอ

กําหนดของกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR 2005) และเพ่ือสอดรับผลจากการพัฒนาการติดตอส่ือสาร

การคมนาคมขนสง และเทคโนโลยีสารสนเทศท่ีแสดงถึงการเจริญเติบโตของความสัมพันธทางเศรษฐกิจ การเมือง

เทคโนโลยีและวัฒนธรรม รวมท้ังมีอิทธิพลตอความคิดความเช่ือของคนจํานวนมาก ซ่ึงนํามาพรอมกับโรคและภัย

สุขภาพท้ังโดยตรงและโดยออมเพ่ือใหระบบการจัดการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ณ ชอง

ทางเขาออกประเทศเปนไปอยางมีคุณภาพ ตามหลักวิชาการและปฏิบัติการภายใตกฎหมายและมาตรฐานสากลตอบ

สนองโดยรวมกับความตองการและความคาดหวังของผูรับบริการ ประชาชน ใหบรรลุเปาหมายภายใตวิสัยทัศน กรม

ควบคุมโรค “ประชาชนไดรับการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ภายในป 2580”  
        

           รายงานประจําป 2566 กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค กรมควบคุมโรค จัดทําข้ึน

เพ่ือรวบรวมผลการดําเนินงานในปท่ีผานมาและเผยแพรผลการดําเนินงานแกหนวยงานเครือขายท่ีเก่ียวของและประ

ชานชนไดทรับทราบในภารกิจของกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค เน้ือหาของรายงานฉบับ

น้ีประกอบดวยขอมูลท่ัวไป ความเปนมาของกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรคโครงสราง และ

อัตรากําลัง สรุปผลการเบิกจายงบประมาณ ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ผลงานเดน สรุปผลการดําเนินงานตาม

ตัวช้ีวัด ผลการดําเนินงานสําคัญ ปญหาและอุปสรรคในการทํางาน รวมถึงแนวทางการดําเนินงานตอเน่ืองในปถัดไป
        

       กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค หวังเปนอยางย่ิงวารายงานประจําปฉบับน้ีจะเปน

ประโยชนตอการพัฒนา และการขับเคล่ือนการดําเนินงานใหสอดคลองรวมกันระหวางผูบริหาร นักวิชาการ และเจา

หนาท่ีกองดานฯ ทุกคน รวมถึงภาคีเครือขายทุกภาคสวนท่ีใหการสนับสนุนการดําเนินงานมาโดยตลอดจนประสบ

ความสําเร็จตามเปาหมายท่ีกําหนดไวและสําหรับเตรียมความพรอมเพ่ือใหบรรลุแผนตามเปาหมาย

 ในอนาคตนํามาซ่ึงสุขภาพท่ีดีของประชาชนตอไป
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ขอบคุณครบั

(นายแพทย์โรม บวัทอง)
ผูอ้ํานวยการกองด่านควบคุมโรคตดิตอ่ระหวา่งประเทศและกกักนัโรค

สารจากผูอํานวยการกองดานฯ

        “การจดัทํารายงานประจําปี (Annual Report) 
ของกองด่านควบคุมโรคตดิตอ่ระหวา่งประเทศและกกักนัโรค 

ในชว่งปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 จดัทําข ึน้เพ ือ่เผยแพรใ่ห้กบับุคคลากร
ที่ปฏบิตังิาร ณ ด่านควบคุมโรคตดิตอ่ระหวา่งประเทศ

โดยนําไปใชป้ระโยชน์ในการพฒันาสมรรถนะชอ่งทางของตนเอง
เพ ือ่ให้บรรลุเป้าหมายตวัช ีว้ดัให้อยู่ในระดบั 4 หรอืมศีกัยภาพ

ในเชงิประจกัษ์ ในทุกตวัช ีว้ดั จากการประเมนิของ JEE-WHO IHR 2005 
บทเรยีนในชว่งการระบาดของ COVID-19 เป็นชว่งที่มโีอกาสในการพฒันา

สมรรถนะของชอ่งทา่งเขา้ออกระหวา่งประเทศเป็นอย่างย ิง่”

นายแพทยโรม บัวทอง 
ผูอํานวยการกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค

รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 
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สวนท่ี 1
ขอมูลท่ัวไป

2  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



ความเปนมา

Business
           ในป พ.ศ. 2437 เกิดการแพรระบาดของ “กาฬโรค” ตามเมืองทาของประเทศจีนและเกาะฮองกง            

เสนทางการระบาดเคล่ือนตัวไปยัง อินเดีย แอฟริกา รัสเซีย ยุโรป สิงคโปร  สิงคโปร ออสเตรเลีย และไทย               

ในรัชสมัยรัชกาลท่ี 5 รัฐบาลไทย จึงมีมาตรการกักกันโรค ต้ังศาลาจักรสถาน หองแลบตรวจพิสูจนโรค และมีหมอ

ฮันส อะดัมสัน (Hans Adamsen)เขารับราชการเปนนายแพทยประจําดานตรวจโรคคนแรกของประเทศไทย

ท่ี“เกาะไผ” จ.ชลบุรี ในเดือนเมษายน พ.ศ. 2441 คือจุดเร่ิมตน การดําเนินงานกักโรคในประเทศไทย โดยออก

ประกาศจัดการปองกันกาฬโรค ลงวันท่ี 7 เมษายน พ.ศ. 2441 เรือท่ีมาจากเกาะฮองกง  ใหจอดท่ีเกาะไผ

จนกวาจะครบ 9 วัน และใหเรือจากเมืองทาในประเทศจีนตองจอดเพ่ือตรวจโรคทุกคนบนเรือและออกใบรับรอง

วาไมมีใครเปนกาฬโรค จึงจะอนุญาต ใหเดินทางเขามาสยามไดโดยกรณีหลังจะไมมีการกักเรือไว รัฐบาลต้ังดาน

ตรวจโรคท่ีเกาะไผได 2 ป ยายดานตรวจโรคไปอยูท่ีเกาะพระ อ.สัตหีบ จ.ชลบุรี (ปจจุบันเปนหนวยสงครามพิเศษ

ทางเรือฐานทัพเรือสัตหีบ)โดยใชสถานท่ีน้ันเปนท่ีตรวจโรคคนในเรือชวงท่ีมีการระบาดของโรคเทาน้ัน  การระบาด

ของ“กาฬโรค” คร้ังน้ัน จะหมดไป ตองผานเวลามาหลายสิบป โดยพบผูปวยรายสุดทายท่ีจังหวัดนครสวรรค             

เม่ือ พ.ศ. 2495 จวบจนปจจุบันยังไมพบอีกเลย การเกิดข้ึนของ “เกาะไผ” นับเปนจุดกําเนิดของดานควบคุมโรค

ติดตอระหวางประเทศแหงแรกของประเทศไทย กอนท่ีบทบาทของ ดานฯจะปรับตัวและเปล่ียนแปลง เพ่ือใหสอด

คลอกับบริบทของแตละยุคสมัยท่ีการสัญจรขามประเทศมีรูปแบบหลากหลายกวาในอดีต

             วันท่ี 10 มีนาคม 2485 มีประกาศพระราชกฤษฎีกาสถาปนากรมสาธารณสุขเปนกระทรวงสาธารณสุข

โดยงานควบคุมโรคติดตออันตรายและโรคติดตอตางประเทศข้ึนกับกองควบคุมโรคติดตอ กรมสาธารณสุข ซ่ึงเปล่ียน

เปนกรมอนามัย เม่ือวันท่ี 1 มีนาคม 2495 ตอมาไดเปล่ียนแปลงดานบริหารจัดการ เม่ือวันท่ี 29 กันยายน 2517            

ไดสถาปนากรมควบคุมโรคติดตอข้ึน แยกจากกรมอนามัย งานควบคุมปองกันโรคติดตอตางๆ ไดถูกกระจายอยูใน

หนวยงานระดับกองตาง ๆ งานดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ถูกนํารวมเขามาอยูภายใตการรับผิดชอบ

ของกองโรคติดตอท่ัวไปตามพระราชกฤษฎีกาแบงสวนราชการกรมควบคุมโรคติดตอ กระทรวงสาธารณสุข เม่ือวันท่ี

3 ธันวาคม 2517 และในป พ.ศ. 2545 มีการปฏิรูปกระทรวงสาธารณสุข กรมควบคุมโรคติดตอ จึงไดรับการปฏิรูป

เปนกรมควบคุมโรค เม่ือวันท่ี 9 ตุลาคม 2545 

         ในป พ.ศ. 2562 กรมควบคุมโรคมีคําส่ังกรมควบคุมโรค ท่ี 1686/2562 เร่ือง คําส่ังจัดต้ังกองดาน        

ควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ลงวันท่ี 17 ธันวาคม พ.ศ. 2562  โดยมี นโยบายใหการพัฒนาระบบงานชองทาง

เขาออกระหวางประเทศ ใหดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศสามารถดําเนินการไดตามมาตรฐานสากลตามท่ี               

กําหนดไวในกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ. 2558  (IHR 2005) และสอดคลองกับพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ.

2558 

3
  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



ความเปนมา

Business
เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพของภารกิจการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และการตอบโตทางดานสาธารณสุขรับมือ

การแพรระบาดของโรคติดตอระหวางประเทศใหทันตอสถานการณ และในป พ.ศ. 2563 ไดมีคําส่ังกรมควบคุมโรคท่ี 2178/2563

เร่ือง คําส่ังจัดต้ังกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค ลงวันท่ี 23 ธันวาคม พ.ศ. 2563  โดยอาศัยอํานาจตาม

ความในมาตรา 32 แหงพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการแผนดิน พ.ศ. 2534 และท่ีแกไขเพ่ิมเติม อธิบดีกรมควบคุมโรค จึงมี

คําส่ัง ใหยกเลิกคําส่ังกรมควบคุมโรค ท่ี 1686/2562 ดังกลาว ซ่ึงคําส่ังใหจัดต้ังกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกัน

โรคข้ึนเปนหนวยงานภายใน และมีฐานะเทียบเทากองในสังกัดกรมควบคุมโรค เพ่ือใหภารกิจของกรมควบคุมโรคเก่ียวกับการดําเนิน

งานของดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรคเปนไปอยางตอเน่ือง คลองตัว และมีประสิทธิภาพ กองดานควบคุมโรค

ติดตอระหวางประเทศ จึงไดเปล่ียนช่ือใหมเปนกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค ใชมาจนถึงปจจุบัน
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แบงหนาท่ีการบริหารออกเปน 
11 กลุม ดังน้ี

บทบาทหนาท่ี
ของกองดานควบคุมโรคติดตอระหวาง

ประเทศและกักกันโรค 

1. ศึกษา วิเคราะห วิจัย พัฒนาองคความรู และเทคโนโลยีเก่ียวกับการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรคติดตอ

ระหวางประเทศ ณ ทาอากาศยาน ทาเรือ พรมแดน

2. ดําเนินการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ รวมถึงภัยสุขภาพตามพระราชบัญญัติโรค

ติดตอ พ.ศ. 2558 และขอกําหนดของกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ. 2548

3. สนับสนุน บริหารจัดการ กํากับ และติดตามการดําเนินงานของดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ รวมถึง

ประสานความรวมมือกับภาคีเครือขายท่ีเก่ียวของ 

4. รวมพัฒนาวิชาการ องคความรู คูมือ แนวทาง และมาตรฐานการปฏิบัติงานเพ่ือการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุม

โรคติดตอระหวางประเทศ 

5. จัดทําแผนการพัฒนาระบบบริหารทางการแพทย และคัดกรองผูปวยตามมาตรฐานสากล

6. พัฒนาระบบ มาตรฐาน และมาตรการการกักกันโรคตามพระราชบัญญัติโรคติดตอระหวางประเทศ พ.ศ. 2558 

7. ปฏิบัติงานอ่ืน ๆ ตามท่ีไดรับมอบหมาย
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ขับเคล่ือนการดําเนินงานภายใตแผนยุทธศาสตรชาติ 20 ป ประสานและถายทอด ยุทธศาสตร นโยบาย ระดับกรม

สูหนวยงานและกลุมงาน 

1.

วิเคราะหขอมูล ประสาน เพ่ือวางแผนและจัดทําแผนยุทธศาสตร แผนปฏิบัติราชการ 4 ป แผนปฏิบัติราชการ

ประจําป สอดรับประเด็นยุทธศาสตรชาติ ภารกิจและเปาประสงคของหนวยงาน 

2.

จัดทําคําของบประมาณประจําป บริหารแผนงานและงบประมาณ ตามระยะเวลาและเปาหมายท่ีกรมกําหนด3.

ตรวจสอบความถูกตอง สมบูรณของแผนปฏิบัติราชการ/แผนคําของบประมาณ/โครงการ/รายละเอียดการปรับ

แผนของโครงการตางๆ กอนเสนอผูบังคับบัญชา

4.

ใหคําปรึกษา แนวทางการจัดทําและติดตามความกาวหนาการดําเนินการตามกรอบแผนงาน/ โครงการ รวมท้ัง

การปรับแผนของกลุมงาน

5.

ตรวจสอบความถูกตองการบันทึกขอมูลแผนงาน/โครงการของกลุมงานในระบบ ESM (Estimate Strategy

Management)

6.

กํากับติดตามการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติราชการประจําป การใชจายงบประมาณตามแผนของกลุมงาน ใน

ระบบ ESM (Estimate Strategy Management) ใหเปนไปตามเกณฑและเปาหมายท่ีกําหนด

7.

ถายทอด กํากับ ติดตาม และประเมินผลเปาหมายตามตัวช้ีวัดยุทธศาสตร ตัวช้ีวัดตามพระราชบัญญัติงบประมาณ

รายจายประจําป

8.

ติดตาม/สรุปรายงานประจําป9.

ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ตามท่ีไดรับมอบหมาย10.

1. กลุมยุทธศาสตรและแผนงาน
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พัฒนาระบบฐานขอมูลการเฝาระวัง คัดกรองของดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ท้ังดานพรมแดนทาง

บก ทาเรือ และทาอากาศยาน

1.

พัฒนาระบบฐานขอมูลสถานท่ีกักกันท่ีราชการกําหนด2.

สรุปและวิเคราะห ขอมูลขาวสารสถานการณความเส่ียงโรคติดตอและภัยระหวางประเทศ (International

Concern News) 

3.

ประสานขอมูลผูเดินทางระหวางประเทศกับหนวยงานท่ีเก่ียวของ เชน ตรวจคนเขาเมือง/กระทรวงการตาง

ประเทศ เปนตน

4.

ติดต้ังกํากับระบบส่ือสารกับเครือขาย ดูแลอุปกรณและเผยแพรขาวสารท่ีเก่ียวของกับการเตือนภัย5.

จัดทํา เผยแพร ประชาสัมพันธขอมูลขาวสารการดําเนินงาน อินโฟกราฟฟก ส่ือมัลติมีเดีย และวารสารของ

กองฯ เพ่ือเปนองคกรแหงความรอบรูดานสุขภาพในการปองกันควบคุมโรคตามเกณฑท่ีกรมควบคุมโรคกําหนด

6.

พัฒนาเว็ปไซตของกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค 7.

จัดทําการวิเคราะหขอมูลและนําเสนอขอมูล (Data Visualization) ผานเว็ปไซตและส่ือมัลติมีเดียอ่ืนๆ ตามตัว

ช้ีวัดจุดเนนรองอธิบดี (HL)

8.

จัดทําทะเบียนคุรุภัณฑคอมพิวเตอร และดูแลครุภัณฑคอมพิวเตอรของกองฯ รวมท้ังดูแลระบบสารสนเทศ         

ของกองฯ

9.

การออกแบบสถาปตยกรรมองคกร (Enterprise Architecture) ระดับหนวยงาน10.

การบันทึกภาพ และวิดีโอ และออกแบบส่ือประชาสัมพันธหนวยงาน11.

ปฏิบัติงานอ่ืน ๆ ท่ีไดรับมอบหมาย12.

2. กลุมพัฒนาระบบเฝาระวังดิจิทัลดานควบคุมโรคติดตอ

ระหวางประเทศ
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ขับเคล่ือนนโยบายการกักกันใหสอดคลองกันระหวางศูนยบริหารสถานการณแพรระบาดของโรคติดเช้ือไวรัส

โคโรนา 2019 (COVID-19) ศูนยบริหารสถานการณการแพรระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรน 2019 และ

คณะอนุกรรมการบริหารจัดการระบบกักกันโรคตามนโยบายการกักกันโรคระดับชาติ  (National

Quarantine Policy) ภายใตคณะกรรมการโรคติดตอแหงชาติ

1.

พัฒนาแนวทางการบริหารจัดการควบคุมโรคในสถานท่ีกักกันซ่ึงทางราชการกําหนด (Guideline for

disease control in Quarantine facilities) 

2.

สรางและพัฒนาภาคีเครือขายสํานักงานปองกันควบคุมโรค สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกแหง และหนวย

งานท่ีเก่ียวของใหสามารถตรวจประเมินเพ่ือจัดต้ังสถานท่ีกักกันและตรวจเย่ียมประเมินผลหลังการดําเนิน

งานสถานท่ีกักกันไดเอง

3.

สรางและพัฒนาเครือขาย สถาบันหรือหนวยงานสําหรับฝกอบรม4.

ประเมินความรู ความพรอมของบุคลากรในการจัดฝกอบรมหลักสูตรเฉพาะทางดานการปองกัน และควบคุม

โรคติดเช้ือ การกักกันโรค และอ่ืน ๆ เก่ียวของครอบคลุมผูรับผิดชอบงาน เชน แพทย เภสัชกร พยาบาล นัก

เทคนิคการแพทยนักวิชาการสาธารณสุข และอ่ืน ๆ

5.

พัฒนาและขับเคล่ือนระบบฐานขอมูลเฝาระวัง COVID-19 Surveillance Tracking Evaluation (COSTE)

ตลอดจนถึงความสมบูรณของการรายงาน

6.

นิเทศ ติดตาม ตรวจสอบความถูกตองและประเมินคุณภาพของการบันทึกขอมูลในระบบฐานขอมูลเฝาระวัง7.

การนําเสนอขอมูลการเฝาระวัง COSTE แบบ real-time dashboard แกผูบริหาร8.

การเช่ือมโยงขอมูลดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและสถานท่ีกักกันโรคใหสัมพันธกันแบบวงปด

(closed loop)

9.

รายงานผลการดําเนินงานและจัดทํารายงานประจําปตอคณะอนุกรรมการบริหารจัดการระบบกักกันโรคตาม

นโยบายการกักกันโรคระดับชาติ (National Quarantine Policy) ภายใตคณะกรรมการโรคติดตอแหงชาติ

10.

งานอ่ืนๆ ตามท่ีไดรับมอบหมาย11.

3. กลุมกักกันโรค
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กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



ศึกษา วิเคราะห พัฒนาแนวทางและรูปแบบของงานบริหารท่ัวไป1.

ดําเนินการเก่ียวกับ 2.

           1. งานธุรการ

           2. งานการเจาหนาท่ี 

           3. งานการเงินและบัญชี 

           4. งานพัสดุและยานพาหนะ 

     3. สนับสนุนงานประชุมราชการ/งานประชุมประจําเดือน/งานประชุมอ่ืนๆ

     4. ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ตามท่ีไดรับมอบหมาย

5. กลุมบริหารงานท่ัวไป
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กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 

วางแผนและดําเนินการโครงการเพ่ือการพัฒนาองคกร1.

ขับเคล่ือนการพัฒนาองคกรตามแนวทางการดําเนินการบริหารจัดการภาครัฐเขาสูระบบราชการ                    

4.0 ตามเกณฑ ท่ีกรมควบคุมโรคกําหนด

2.

กํากับ ติดตาม การประเมินผลบุคลากรผานระบบบริหารผลการปฏิบัติงาน (PMS online) และสงเสริมการ

พัฒนาสมรรถนะบุคลากร

3.

ถายทอด กํากับ ติดตาม และประเมินผลตัวช้ีวัดคํารับรองปฏิบัติราชการของหนวยงาน4.

สงเสริม สนับสนุน และขับเคล่ือนการพัฒนาองคกรดานคุณธรรม จริยธรรม สูการเปนองคกรคุณธรรม

ตนแบบ กรมควบคุมโรค

5.

สรุปและรายงานผลการดําเนินงาน6.

ปฏิบัติงานอ่ืน ๆ ตามท่ีไดรับมอบหมาย7.

4. กลุมพัฒนาองคกร



ศึกษา วิเคราะห วิจัย และพัฒนาเทคโนโลยีการเฝาระวังปองกันและควบคุมโรคในผูตองกัก1.

ใหบริการทางการแพทยตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน การปฐมพยาบาล การเฝาระวังปองกันและควบคุมโรค

ในกลุมผูตองกักตางดาว การสรางเสริมภูมิคุมกันโรค รวมท้ังพิจารณาระยะเวลาในการพํานักอยูภายใน

ประเทศในกลุมคนตางดาว 

2.

ดําเนินการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ รวมถึงภัยสุขภาพตาม พระราช

บัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 และขอกําหนดของกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ. 2548 

3.

ควบคุม กํากับ ตรวจตราสุขาภิบาลอาหาร น้ํา และสุขาภิบาลท่ัวไปภายในหองกัก4.

จัดทําคูมือ แนวทาง ข้ันตอน และมาตรฐานการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรคติดตอในกลุมผูตองกัก

และการควบคุมตรวจตราสุขาภิบาลอาหาร น้ํา และสุขาภิบาลท่ัวไปภายในหองกัก

5.

เผยแพรความรูและการใหสุขศึกษาในเร่ืองโรคติดตอและสุขาภิบาลเบ้ืองตนแกผูตองกักตางดาวและ

หนวยงานท่ีเก่ียวของ

6.

ประสานความรวมมือ และสนับสนุนการปฏิบัติงานหนวยงานภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสุข7.

ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับมอบหมาย8.

6. กลุมดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและ
กักกันโรค สวนพลู
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กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



เฝาระวังปองกันและควบคุมโรคในคนตางดาวท่ีเดินทางเขามาในราชอาณาจักร1.

บริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคติดตอระหวางประเทศ      2.

         2.1 ไขเหลือง

         2.2 ไขหวัดใหญ 4 สายพันธุ

         2.3 ไขกาฬหลังแอน

         2.4 อหิวาตกโรค

     3. ใหความเห็นทางการแพทยแกคนตางดาวเพ่ืออยูตอในราชอาณาจักร

     4. การสนับสนุนทางการแพทยแกเจาหนาท่ี/บุคลากร

         4.1 รักษาปฐมพยาบาลเบ้ืองตนแกขาราชการสํานักงานตรวจคนเขาเมือง

         4.2 ตรวจคัดกรองทางการแพทยเพ่ือทดสอบสมรรถภาพเจาหนาท่ีตรวจคนเขาเมือง

         4.3 การสรางเสริมภูมิคุมกันโรคแกเจาหนาท่ีตรวจคนเขาเมือง

         4.4 การตรวจหาสารเสพติดในปสสาวะแกเจาหนาท่ีตรวจคนเขาเมือง

     5. เผยแพรความรูและใหขอมูลดานการปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศแกผูเดินทางและหนวยงานภาคี  

        เครือขาย

     6. ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับมอบหมาย

7. กลุมท่ีทําการแพทยตรวจคนเขาเมือง แจงวัฒนะ

15



8. กลุมดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ 
ทาอากาศยาน 

ศึกษา วิเคราะห วิจัย และพัฒนาเทคโนโลยีการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และภัย

สุขภาพของชองทางเขาออกประเทศ ทาอากาศยาน 

1.

พัฒนาวิชาการ/พัฒนาองคความรู คูมือ แนวทาง ข้ันตอน และมาตรฐานการปฏิบัติงานเฝาระวังปองกัน

ควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาอากาศยาน 

2.

ดําเนินงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและภัยสุขภาพตามขอกําหนดของ                 

กฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ.2548 (IHR 2005) และพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558

3.

ติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาอากาศยาน4.

จัดหาและสนับสนุนเวชภัณฑวัสดุ/อุปกรณทางการแพทยท่ีจําเปนใหกับดานควบคุมโรคระหวาง           

ประเทศทาอากาศยาน 

5.

ใหบริการทางการแพทยตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน ปฐมพยาบาล และสรางเสริมภูมิคุมกันโรคใหกับผูเดินทาง

ระหวางประเทศ ทาอากาศยาน

6.

เผยแพรความรูและใหขอมูลดานการปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศแกผูเดินทางและหนวยงาน

ภาคีเครือขายชองทางเขาออกประเทศทาอากาศยาน

7.

ประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือเพ่ิม

ประสิทธิภาพการในดําเนินงานพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศ ทาอากาศยาน

8.

ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับมอบหมาย9.

ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ 
ทาอากาศยานสุวรรณภูมิ

16
รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



ศึกษา วิเคราะห วิจัย และพัฒนาเทคโนโลยีการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และภัย

สุขภาพของชองทางเขาออกประเทศ ทาอากาศยาน 

1.

พัฒนาวิชาการ/พัฒนาองคความรู คูมือ แนวทาง ข้ันตอน และมาตรฐานการปฏิบัติงานเฝาระวังปองกัน

ควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาอากาศยาน 

2.

ดําเนินงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและภัยสุขภาพตามขอกําหนดของ                 

กฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ.2548 (IHR 2005) และพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558

3.

ติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาอากาศยาน4.

จัดหาและสนับสนุนเวชภัณฑวัสดุ/อุปกรณทางการแพทยท่ีจําเปนใหกับดานควบคุมโรคระหวาง           

ประเทศทาอากาศยาน 

5.

ใหบริการทางการแพทยตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน ปฐมพยาบาล และสรางเสริมภูมิคุมกันโรคใหกับผูเดินทาง

ระหวางประเทศ ทาอากาศยาน

6.

เผยแพรความรูและใหขอมูลดานการปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศแกผูเดินทางและหนวยงาน

ภาคีเครือขายชองทางเขาออกประเทศทาอากาศยาน

7.

ประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือเพ่ิม

ประสิทธิภาพการในดําเนินงานพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศ ทาอากาศยาน

8.

ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับมอบหมาย9.

ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ 
ทาอากาศยานดอนเมือง

17
รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



ศึกษา วิเคราะห วิจัย และพัฒนาเทคโนโลยีการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และภัย

สุขภาพของชองทางเขาออกประเทศ ทาเรือ

1.

พัฒนาวิชาการ/พัฒนาองคความรู คูมือ แนวทาง ข้ันตอน และมาตรฐานการปฏิบัติงานเฝาระวังปองกัน

ควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาเรือ

2.

ดําเนินงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและภัยสุขภาพตามขอกําหนดของ                 

กฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ.2548 (IHR 2005) และพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558

3.

ติดตามและประเมินผลการปฏิบัติงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาเรือ4.

จัดหาและสนับสนุนเวชภัณฑวัสดุ/อุปกรณทางการแพทยท่ีจําเปนใหกับดานควบคุมโรคระหวาง           

ประเทศทาเรือ

5.

ใหบริการทางการแพทยตรวจรักษาโรคเบ้ืองตน ปฐมพยาบาล และสรางเสริมภูมิคุมกันโรคใหกับผูเดินทาง

ระหวางประเทศ ทาเรือ

6.

เผยแพรความรูและใหขอมูลดานการปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศแกผูเดินทางและหนวยงาน

ภาคีเครือขายชองทางเขาออกประเทศทาเรือ

7.

ประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือเพ่ิม

ประสิทธิภาพการในดําเนินงานพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศ ทาเรือ

8.

ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับมอบหมาย9.

9. ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาเรือ
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ศึกษา คนควา วิจัยเพ่ือหาแนวทาง รวมถึงการจัดทําคูมือแนวทาง ข้ันตอน และมาตรฐานการปฏิบัติงาน

เฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ             

1.

ทบทวนและจัดทําแผนปฏิบัติงานตามยุทธศาสตรแผนปฏิบัติการและแผนคําของบประมาณสําหรับ

ดําเนินงานของดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศพรมแดน ใหสอดคลองกับพระราชบัญญัติโรคติดตอ

พ.ศ. 2558 และกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ. 2548 

2.

พัฒนาหลักสูตรและจัดการฝกอบรมเพ่ือพัฒนางานดานวิชาการศักยภาพในการปฏิบัติงานใหกับ

เจาพนักงานประจําดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและเครือขายท่ีเก่ียวของของชองทางเขาออก

ประเทศ พรมแดน

3.

สรางกลไกพัฒนาชองทางเขาออกประเทศใหสามารถดําเนินการตามเกณฑการประเมินผลการปฏิบัติงาน

ตามประเมินผลการปฏิบัติตามกฎอนามัยระหวางประเทศ (International Health Regulations – The

Joint External Evaluation tool : IHR – JEE)

4.

จัดทําเอกสารเผยแพรทางวิชาการเก่ียวกับโรคติดตอระหวางประเทศและเอกสารคําเตือนโรคติดตอ

อันตราย เพ่ือสนับสนุนดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและเครือขายท่ีเก่ียวของของ              

5.

จัดหาและสนับสนุนเวชภัณฑ วัสดุ/อุปกรณทางการแพทยท่ีจําเปนใหกับดานควบคุมโรคฯ พรมแดน และ

หนวยงานเครือขายเพ่ืออํานวยความสะดวกในการใหบริการผูเดินทางระหวางประเทศ รวมท้ังการปฏิบัติ

งานเฝาระวังปองกันควบคุมโรค

6.

ใหคําแนะนํา ขอเสนอแนะ และประสานความรวมมือกับหนวยงานท่ีเก่ียวของท้ังภายใน และภายนอก

รวมท้ังหนวยงานตางประเทศท่ีเก่ียวของ

7.

นิเทศ ติดตาม และประเมินผลการปฏิบัติงานเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ 8.

ปฏิบัติงานอ่ืนๆ ท่ีไดรับมอบหมาย9.

10. กลุมดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ
พรมแดนทางบก
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กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค 
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วิสัยทัศน(Vision)

20

“SMART PoE ไดมาตรฐานสากล (International Health Regulation (2005)) ภายในป 2570"
Smart personnel พัฒนาทักษะ ความรู ความสามารถ บุคลากรใหมมีความเขมแข็ง
Smart system ยกระดับการคัดกรอง ระบบเฝาระวังปองกันควบคุมโรคใหมีความรวดเร็ว ถูกตองตาม
มาตรฐานสากล และเช่ือตอขอมูลแบบ Real-Time
Smart Service มุงพัฒนานวัตกรรม และกลไกการบริการ ใหทันสมัย
Smart Quarantine พัฒนาและยกระดับการกักกันโรคใหไดตามมาตรฐาน

พันธกิจ (Mission)

ศึกษา วิเคราะห วิจัย พัฒนาองคความรู และเทคโนโลยีการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวาง
ประเทศทาอากาศยาน/ ทาเรือ/ พรมแดน และประสานความรวมมือกับภาคีเครือขายท่ีเก่ียวของ
ดําเนินการเฝาระวังโรคติดตอระหวางประเทศ และภัยสุขภาพ ตามขอกําหนดของกฎอนมัยระหวาง
ประเทศ พ.ศ. 2548 (2005) และพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558
สนับสนุน บริหารจัดการ กํากับ และนิเทศงานดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาอากาศยาน/
ทาเรือ/ พรมแดน 
รวมพัฒนาวิชาการ/ พัฒนาองคความรู คูมือ แนวทาง ข้ันตอน และมาตรฐานการปฏิบัติงาน เฝาระวัง
ปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาอากาศยาน/ ทาเรือ/ พรมแดน
จัดทําแผนการพัฒนาระบบบริการทางการแพทย และคัดกรองผูปวยตามมาตรฐานสากล
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เปาประสงค(Goals)

ระบบปองกัน ควบคุมโรค และภัยสุขภาพของประเทศท่ีมีประสิทธิภาพ และไดมาตรฐาน



คานิยมองคกร

คานิยมรวม
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อัตรากําลัง

ประเภทบุคลากร จํานวน รอยละ

ขาราชการ 59 49.17

พนักงานราชการ 12 10

ลูกจางประจํา 1 0.83

พนักงานกระทรวง 9 7.5

ลูกจางเหมาบริการฯ 39 32.5

รวม 120 100
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กราฟแสดงรอยละของอัตรากําลังบุคลากร  
ขอมูล ณ วันท่ี 8 กันยายน 2567



สวนท่ี 2
สรุปผลการเบิกจายงบประมาณ 
ประปงบประมาณ พ.ศ. 2566
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  ประเภทงบรายจาย   งบประมาณท่ีไดรับ   ผูกพันมี PO ผลเบิกจาย
ณ 30 ก.ย. 66

  % เบิกจาย

   งบบุคลากร    
  3,085,263.87    -    3,085,263.87    100  

   งบดําเนินงาน    
  11,518,142.00    7,512.50  11,447,991.47  

  99.39  

   งบลงทุน    
  3,528,953.20    -    3,528,953.20    100  

  รวมท้ังส้ิน    18,132,359.07    7,512.50  18,062,208.54    99.61  

งบประมาณและการใชจายงบประมาณ
ประจําป พ.ศ. 2566

       กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค ไดรับจัดสรรงบประมาณรายจาย ประจํา
ปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ทุกงบรายจาย จํานวนเงิน 18,132,359.07 บาท (สิบแปดลานหน่ึงแสนสามหม่ืนสอง
พันสามรอยหาสิบเกาบาทเจ็ดสตางค) ประกอบดวย งบบุคลากร งบดําเนินงาน (โครงการ, ข้ันต่ํา-ภารกิจ
ประจํา, คาสาธารณูปโภค) และงบลงทุน (คาครุภัณฑ) ผลการเบิกจายงบประมาณ ประจําป พ.ศ. 2566 จํานวน
18,062,208.54 บาท (สิบแปดลานหกหม่ืนสองพันสองรอยแปดบาทหาสิบส่ีสตางค) คิดเปนรอยละ 99.61           
มีเงินกันเหล่ือมปงบประมาณ พ.ศ. 2566 (งบดําเนินงาน) จํานวน 7,512.50 บาท (เจ็ดพันหารอยสิบสองบาทหา
สิบสตางค) และมีเงินงบประมาณเหลือจายสงคืนจํานวน 62,037.08 บาท (หกหม่ืนสองพันสามสิบเจ็ดบาทแปด
สตางค) ซ่ึงเปนเงินงบประมาณเหลือจายจากหมวดคาสาธารณูปโภค รายละเอียดดังตารางแสดงตอไปน้ี
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ตารางสรุปผลการเบิกจายเงินงบประมาณประจําป พ.ศ. 2566 กองดานควบคุมโรค
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สวนท่ี 3
ผลงานเดน
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ผลงานเดนของหนวยงาน 
โครงการพัฒนาระบบเฝาระวังดานควบคุมโรคฯ ทาอากาศยาน รองรับการเปดประเทศ

       ประเทศไทยมีแนวโนมผูเดินทางเขาประเทศมากข้ึน หลังการระบาดของโควิด-19 แตยังตองเฝาระวัง               
ผูเดินทางจากเขตติดโรคติดตออันตรายขอมูลจากสํานักงานตรวจคนเขาเมืองพบวา ชวงการระบาดของโควิด-19                
ป 2563 มีผูเดินทางเขาประเทศไทย 6.7 ลานคน ป 2564 (0.43 ลานคน) และป 2565 (11.8 ลานคน) เปรียบ
เทียบกับป 2562 ท่ียังเปนภาวะปกติมีจํานวนถึง 39.92 ลานคน ขอมูลจากการทองเท่ียวแหงประเทศไทยพบวา
ในป 2566 เปนตนไป จะเกิดภาวะท่ีเรียกวา Revenge Travel หรือการทองเท่ียวเพ่ือแกแคนชวงเวลาท่ีตอง
อุดอูอยูกับความเครียดทําใหมีจํานวนผูเดินทางเพ่ิมมากข้ึน ผูเดินทางจากพ้ืนท่ีเขตโรคติดตออันตรายตองกรอก
เอกสารใบต.8 จากเดิมตองกรอกเอกสารเปนกระดาษใชเวลา 12-16 นาที/คน กรอกผาน Google form                 
ใชเวลา 2-3 นาที/คน ซ่ึงตามขอกําหนดของ ICAO ใหอํานวยความสะดวกแกผูเดินทางใหเกิดความรวดเร็วและ
คลองตัว ทาอากาศยานไทย (AOT) ไดกําหนดใหระยะเวลาต้ังแตผูเดินทางมาถึงดานควบคุมโรคฯ ตรวจคนเขา
เมือง จนถึงศุลกากร ใหใชเวลาไมเกิน 45 นาที/คน การพัฒนาระบบบริการแบบดิจิทัลน้ี จะสงผลดีตอการเดิน
ทางระหวางประเทศ ท้ังกอนเดินทางเขาประเทศไทย ขณะผานดานควบคุมโรคฯ และขณะอยูในประเทศไทย
ระบบจะนําขอมูลท่ีผูเดินทางลงทะเบียนมาไปใชประโยชนในการปองกันควบคุมโรค อํานวยความสะดวก ลด
ปญหาการปลอมแปลงเอกสารวัคซีน ลดความซ้ําซอนและความผิดพลาดของการลงขอมูล ใหเกิดการคัดกรองท่ี
รวดเร็ว และสามารถลดระยะเวลารอคอยของผูเดินทางท่ีดานฯ ลดความแออัดบริเวณจุดพักคอย ลดความเส่ียง
การสัมผัสโรคจากตัวบุคคลและเอกสารผูเดินทาง เม่ือผูเดินทางท่ีผานเขาประเทศไปแลว มีอาการปวยสามารถ
รายงานเพ่ือรับคําแนะนําไดสงผลใหเกิดความเช่ือม่ันในการเตรียมความพรอม (Preparedness) ตามมาตรฐาน
ของกฎอนามัยระหวางประเทศ (IHR 2005) ทําใหนักทองเท่ียวม่ันใจในระบบทางสาธารณสุขของประเทศมาก
ข้ึน และสงผลดีตอการทองเท่ียวและเศรษฐกิจ

วัตถุประสงคการดําเนินงาน
เพ่ือพัฒนาระบบเฝาระวังผูเดินทางระหวางประเทศ สามารถอํานวยความสะดวกแกผูเดินทาง ใหเกิด
ความถูกตองรวดเร็ว ลดระยะเวลาคัดกรองท่ีดานควบคุมโรคฯ ได 

1.

เพ่ือบริหารขอมูลผูเดินทางท่ีลงทะเบียนกอนเขาประเทศไทย มาใชประโยชนอยางสูงสุดไดทุกดาน2.
เพ่ือเฝาระวัง ติดตาม ผูเดินทางท่ีมีอาการผิดปกติ และใหคําแนะนําได3.

“การพัฒนานวัตกรรมบริการแบบดิจิทัลครอบคลุมการคัดกรอง เฝาระวังและติดตามผูเดินทางระหวางประเทศ”
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สวนท่ี 1 การวิเคราะหปญหา

ท่ีมา / ตนเหตุของ ปญหา / สถานการณโรคและภัยสุขภาพ

  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



ผลงานเดนของหนวยงาน 
โครงการพัฒนาระบบเฝาระวังดานควบคุมโรคฯ ทาอากาศยาน รองรับการเปดประเทศ

หลักการ หรือแนวคิดท่ีใช
วิเคราะหปญหาและการกําหนดโจทยการพัฒนา ผูเดินทางท่ัวไปและผูเดินทางจากเขตติดโรคติดตอ
อันตรายตองไดรับการบริการท่ีความสะดวก ถูกตอง และรวดเร็วเร็วมากท่ีสุดในการคัดกรอง เฝาระวัง
และติดตามโดยการกําหนดรูปแบบ กลุมเปาหมายท่ีชัดเจน เปาหมายความสําเร็จ ผลผลิตท่ีคาดหวัง
บทบาทหนาท่ีของเจาหนาท่ี และการประชาสัมพันธหนวยงานท่ีเก่ียวของและผูเดินทาง 

1.

 ออกแบบนวัตกรรมการบริการตองคํานึงถึงความสะดวกของท้ังผูเดินทางและเจาหนาท่ี โดยตองมีความ
ถูกตอง ครบถวนของขอมูล และครอบคลุมการเฝาระวัง คัดกรอง และติดตาม ผูเดินทางท้ัง 3 ชวงของ
การเดินทาง

2.

 พัฒนาใหระบบท่ีครอบคลุมการคัดกรอง เฝาระวัง ติดตามผูเดินทางท้ัง 3 ชวง ไดแก กอนเดินทางเขา
ประเทศไทยผูเดินทางจะตองลงทะเบียนผาน Thai Health Pass เพ่ืออํานวยความสะดวกใหลงทะเบียน
คร้ังเดียว สามารถนํา QR Code มาแสดงท่ีดานฯแทนเอกสารวัคซีนไดทุกคร้ังท่ีมาประเทศไทย ขณะผาน
ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ เจาหนาท่ีดานฯจะคัดกรองผานโปรแกรม PoE Screening เก็บ
เอกสารตางๆในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสและขณะอยูในประเทศไทย หากเขาประเทศปกติ แตมีอาการปวย
สามารถรายงานอาการเพ่ือใหเจาหนาท่ีติดตอใหคําแนะนําผาน Thai Health Pass ได แตถาหากตองรับ
การกักกัน สถานท่ีกักกันจะมีโปรแกรม COSTE SHA ใชในการจัดการขอมูลและติดตามอาการ และผล
ตรวจของผูกักกันได

3.

“การพัฒนานวัตกรรมบริการแบบดิจิทัลครอบคลุมการคัดกรอง เฝาระวังและติดตามผูเดินทางระหวางประเทศ”

วิเคราะหปญหาและการกําหนดโจทยการพัฒนาผูเดินทางท่ัวไปและผูเดินทางจากเขตติดโรคติดตอ
อันตรายตองไดรับการบริการท่ีความสะดวก ถูกตอง และรวดเร็วเร็วมากท่ีสุดในการคัดกรอง เฝาระวัง
และติดตามโดยการกําหนดรูปแบบกลุมเปาหมายท่ีชัดเจน เปาหมายความสําเร็จ ผลผลิตท่ีคาดหวัง
บทบาทหนาท่ีของเจาหนาท่ี และการประชาสัมพันธหนวยงานท่ีเก่ียวของและผูเดินทาง 

1.

ออกแบบนวัตกรรมการบริการตองคํานึงถึงความสะดวกของท้ังผูเดินทางและเจาหนาท่ี โดยตองมีความ
ถูกตอง ครบถวนของขอมูล และครอบคลุมการเฝาระวัง คัดกรอง และติดตาม ผูเดินทางท้ัง 3 ชวงของ
การเดินทาง

2.

พัฒนาใหระบบท่ีครอบคลุมการคัดกรอง เฝาระวัง ติดตามผูเดินทางท้ัง 3 ชวง ไดแก กอนเดินทางเขา
ประเทศไทยผูเดินทางจะตองลงทะเบียนผาน Thai Health Pass เพ่ืออํานวยความสะดวกใหลงทะเบียน
คร้ังเดียว สามารถนํา QR Code มาแสดงท่ีดานฯแทนเอกสารวัคซีนไดทุกคร้ังท่ีมาประเทศไทย ขณะผาน
ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ เจาหนาท่ีดานฯจะคัดกรองผานโปรแกรม PoE Screening เก็บ
เอกสารตางๆ ในรูปแบบอิเล็กทรอนิกสและขณะอยูในประเทศไทย หากเขาประเทศปกติ แตมีอาการ
ปวยสามารถรายงานอาการเพ่ือใหเจาหนาท่ีติดตอใหคําแนะนําผาน Thai Health Pass ได แตถาหาก
ตองรับการกักกัน สถานท่ีกักกันจะมีโปรแกรม COSTE SHA ใชในการจัดการขอมูลและติดตามอาการ
และผลตรวจของผูกักกันได

3.

มิติท่ี 2 แนวทางการแกไขปญหาและการนําไปปฏิบัติ
การดําเนินการ (วิธีการ/รูปแบบ) / ผลการดําเนินงานท่ีสําคัญ
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  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



ผลงานเดนของหนวยงาน 
โครงการพัฒนาระบบเฝาระวังดานควบคุมโรคฯ ทาอากาศยาน รองรับการเปดประเทศ

28

      แบงเปนระบบ 3 ชวงของการเดินทาง ดังน้ี กอนเดินทางเขาประเทศไทย ผูเดินทางลงทะเบียนตามใบ            
ต.8 และแนบเอกสารการไดรับวัคซีนไขเหลืองมาในระบบสําหรับคัดกรองโรคติดตออันตรายท่ีเว็บ Thai Health
Pass เจาหนาท่ีดานควบคุมโรคฯ จะตรวจเอกสารกอนได และมีระบบ OCR ชวยเปรียบเทียบเอกสารวัคซีน           
วาตรงกับเลข Passport เพ่ือลดปญหาการปลอมแปลงเอกสาร และอาจจะเรียกพบผูท่ีมีปญหาเร่ืองวัคซีนมาคัด
กรองใหม สวนผูท่ีเอกสารเรียบรอยก็สามารถเขาประเทศไดรวดเร็วข้ึน เม่ือเดินทางถึงประเทศไทย เจาหนาท่ี
ดานฯ ใชโปรแกรม PoE Screening คัดกรองผูเดินทาง โดยนํา QR Code Thai Health Pass ท่ีผูเดินทางนํา
มาแสดง สแกน และดึงขอมูลมาคัดกรอง บันทึกผลการคัดกรอง และเอกสารใบ ต.8 ออกคําส่ังกักกัน ในรูปแบบ
อิเล็กทรอนิกสไฟล สงไปยัง COSTE SHA สําหรับตึก Quarantine Center ผูเดินทางไมตองนําเอกสารส่ังกัก
แบบกระดาษไปแสดงท่ีสถานท่ีกักกัน สําหรับผูท่ีตองรับการกักกันหรือคุมไวสังเกต เจาหนาท่ี ใชโปรแกรม
COSTE SHA เช็คอินผูเดินทางจากเลข Passport ขอมูลเช่ือมตอจาก PoE Screening ดึงใบคําส่ังกักกัน หรือ
คุมไวสังเกตถูกเช่ือมตอ อัตโนมัติ สถานท่ีกักกันสามารถเรียกดูใบคําส่ังฯ ไดทันที เจาหนาท่ีฯ สามารถระบุหอง
พัก รายงานอาการปวย และระบุผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ กรณีเดินทางเขาประเทศไทยไปแลว แตมี
อาการปวยผูเดินทางท่ัวไป ก็สามารถรายงานอาการปวยของตนเองไดท่ีเว็บไซต thaihealthpass.com เพ่ือให
เจาหนาท่ีติดตามและใหคําแนะนําอยางเหมาะสม

การนําไปใชประโยชน

  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 

     
 3.1 ประเมินความแมนยําและความครบถวนของขอมูล ไดแก

 ขอมูลท่ีไดจากการลงทะเบียน Thai Health Pass และคัดกรองดวยระบบ PoE Screening มีความครบ
ถวนของตัวแปรท่ีตองการ จํานวน 10 ตัวแปร ไดแก เลขท่ีหนังสือเดินทาง ช่ือ-สกุล เพศ อายุ สัญชาติ
เลขท่ีเท่ียวบิน ท่ีน่ัง ประเทศตนทาง วัตถุประสงคในการเขาประเทศ และอาการไมพึงประสงคภายใน            
2 สัปดาหกอนมาถึงประเทศไทย ครบถวน คิดเปนรอยละ 90 จากขอมูลท่ี Export ออกมาทดสอบ
15,000 records

1.

ขอมูลจาก COSTE SHA มีความครบถวนของตัวแปรท่ีตองการ 12 ตัวแปร โดยไดศึกษาในกรณีคนไทย
อพยพกลับจากประเทศยูเครน ระหวางวันท่ี 3-8 มีนาคม 2565 พบวา ครบถวนคิดเปนรอยละ 96 จาก
ท้ังหมด 224 คน

2.

ขอมูลการรายงานอาการปวยผาน Thai Health Pass หลังเดินทางเขาประเทศไทยแลว มีความครบถวน
ของตัวแปรท่ีตองการ จํานวน 9 ตัวแปร ยกตัวอยางเชน ช่ือ-สกุล อาการปวย วันท่ีเดินทางมาถึง
ประเทศไทย ท่ีอยูขณะปวย หมายเลขโทรศัพท ครบถวนคิดเปนรอยละ 95 จากขอมูลจํานวนผูท่ีรายงาน
อาการปวยมา 150 ราย 

3.

 มิติท่ี 3 ผลผลิต ผลลัพธเชิงประจักษ และปญหาอุปสรรค 

 ผลผลิต หรือผลลัพธท่ีได



ผลงานเดนของหนวยงาน 
โครงการพัฒนาระบบเฝาระวังดานควบคุมโรคฯ ทาอากาศยาน รองรับการเปดประเทศ

ปญหาและอุปสรรคในการดําเนินงาน
       ปญหาเร่ืองของความรวมมือระหวางหนวยงาน และปญหาการประชาสัมพันธแจงแก ผูเดินทางระหวาง
ประเทศ ซ่ึงกระบวนการทํางานมีความจําเปนท่ีจะตองบูรณาการความรวมมือ ซ่ึงปจจุบันมีการลงนาม MOU
บูรณาการระบบอํานวยความสะดวกแกผูเดินทาง สงผลใหมีการแลกเปล่ียนขอมูล ความรวมมือและเกิดการรับรู
ขอมูลขาวสาร และการประชาสัมพันธใหผูเดินทางรับทราบโดยท่ัวถึงกัน มีการประชาสัมพันธผานกระทรวงการ
ตางประเทศ กระทรวงการทองเท่ียวและกีฬา และสํานักงานการบินพลเรือน แจงสายการบิน และผูเดินทางรับ
ทราบการลงขอมูลท่ีเว็บไซต Thai Health Pass โดย Thai Health Pass ไดถูกนําไปข้ึนไวบนเว็บไซตกลาง
สําหรับใหคําแนะนําผูเดินทาง ของกระทรวงการทองเท่ียวและกีฬา คือ Entry Thailand

     ประเมินความพึงพอใจของเจาหนาท่ี หลังจากพัฒนาระบบเฝาระวังแลว
จํานวน 30 คน มีความพึงพอใจภาพรวมตอระบบในภาพรวมท้ัง 3 ชวง ระดับ
มาก (คะแนน 4.48) ในสวนผูเดินทาง เก็บผลการประเมินความพึงพอใจตอ
การใชงาน โดยแนบแบบการประเมินฯ ไวบนหนาเว็บ Thai Health Pass ให
เฉพาะผูเดินทางท่ีมาประเทศไทย 2 คร้ังข้ึนไป โดยคร้ังแรกมาประเทศไทย
กอนการระบาดของโควิด-19 (กอนป 2563) จํานวน 66 คน พบวา มีความพึง
พอใจภาพรวมตอระบบในภาพรวมท้ัง 3 ชวง ระดับมากท่ีสุด (คะแนน 4.74) 

3.3 ความพึงพอใจ

จากเดิมท่ีตรวจคัดกรองโรคไขเหลือง ทาอากาศยานดอนเมือง ใชการกรอกเอกสาร เวลาเฉล่ีย 12 - 16
นาที/คน ใช Google form เวลาเฉล่ีย 2 - 3 นาที/คน และปจจุบันภายหลังพัฒนาระบบดังกลาว ผลการ
ดําเนินงานดานทาอากาศยานสุวรรณภูมิใชเวลาเฉล่ีย 16 วินาที/คน โดยเปดบริการท้ังหมด 3 เคานเตอร
เม่ือคํานวณเปน 1 ไฟลทบินจะมีผูเดินทาง 300 คน จะใชเวลาตลอดท้ังไฟลทบิน 27.06 นาที

1.

ขอมูลอยูบนถังขอมูลเดียวกัน ทําใหเม่ือผูเดินทางลงขอมูลมาแลว ขอมูลถูกสงมายังระบบท่ีดานฯ และ
เม่ือดานฯ ไดออกคําส่ังกักในระบบ เอกสารคําส่ังกักจะถูกสงไปยังระบบของสถานท่ีกักกัน ทันที 

2.

ผลประเมินความพึงพอใจของผูเดินทางตอระบบ เร่ืองมีเจาหนาท่ีประสานใหคําแนะนําทันที อยูในระดับ
มากท่ีสุด แสดงใหเห็นวาเม่ือมีผูเดินทางรายงานอาการปวย เจาหนาท่ีดานฯ ไดประสานใหคําแนะนําได
อยางรวดเร็ว

3.

3.2 ประเมินความรวดเร็ว ทันเวลา
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ผลงานเดนของหนวยงาน 
โครงการพัฒนาระบบเฝาระวังดานควบคุมโรคฯ ทาอากาศยาน รองรับการเปดประเทศ

30

         ออกแบบและพัฒนาระบบท่ีสามารถครอบคลุมบริบทดานพรมแดนทางบก และดานทาเรือท่ีมีการเปดให
ผูเดินทางเดินทางเขามามากข้ึน และมีแนวโนมจะเพ่ิมข้ึนในทุกป การมีระบบเพ่ือรองรับและอํานวยความสะดวก
แกเจาหนาท่ีและเพ่ิมความรวดเร็วในการใหบริการ ซ่ึงปจจุบันมีการพัฒนาระบบ PoE Screening ใหสามารถใช
ในการคัดกรองผูเดินทางและยานพาหนะพรมแดนทางบก และยังมีการพัฒนาระบบรับรองการตรวจสุขาภิบาล
เรือ และสุขาภิบาลชองทางเขาออกประเทศ หรือ PoE All Sanitation เพ่ือใชงานการตรวจและสําแดงเอกสาร
ทางเรือ การตรวจสุขาภิบาลชองทางเขาออกประเทศ อีกท้ังรองรับการออกใบรับรองการตรวจสุขาภิบาลเรือ
 อีกดวย

แผนการดําเนินงานตอเน่ืองในปตอไป
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สวนท่ี 4
ผลการดําเนินงาน
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1. สถานการณ (Situation) 
             โรคอุบัติใหม - อุบัติซ้ํา โรคติดตออันตราย โรคระบาดในตางประเทศ มีเหตุการณการเปล่ียนแปลงและ
จํานวนมากข้ึน โอกาสท่ีจะมีพาหะนําโรคเหลาน้ีเขามาในประเทศมากข้ึน ผานการเดินทางระหวางประเทศ เน่ืองจาก
มีการเช่ือมตอดวยการเดินทางท่ีไรพรมแดน การเคล่ือนยายของประชากร สินคาและแรงงาน ตลอดจนการเพ่ิมข้ึน
ของสัตวพาหะนําโรค จากสถานการณปจจุบันในชวงระยะ 5 ป นับต้ังแต พ.ศ. 2562 มีเหตุการณการระบาดของโรค
ติดตอระหวางประเทศ ซ่ึงองคการอนามัยโลก ไดตัดสินใจประกาศ เปนภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหวางประเทศ
(Public Health Emergency of International Concern : PHEIC) เพ่ือใหทุกฝายรวมมือกันยับย้ังการระบาดของ
โรค ไดแก เหตุการณการแพรระบาดโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ท่ัวโลกนับต้ังแตปลายป พ.ศ.2562
จนถึงปจจุบัน และเหตุการณการระบาดของโรคฝดาษวานร (Monkey pox) นับต้ังแตวันท่ี 7 พฤษภาคม 2565            
ถึงปจจุบัน (ณ 7 สิงหาคม 2565) มีผูปวยยืนยันจํานวน 33,818 ราย เสียชีวิต 13 ราย จาก 90 ประเทศในทุก
ภูมิภาคท่ัวโลก รวมถึงประเทศไทย ขอมูลการเฝาระวังทางระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ณ วันท่ี 7 ส.ค. 65 มี
รายงานผูปวยยืนยันจํานวน 4 ราย เปนชาวตางชาติ 2 ราย ชาวไทย 2 ราย ท้ังน้ียังคงมีเหตุการณการระบาดของโรค
ในตางประเทศเกิดข้ึน อาทิ การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสอีโบลา-มารบูรก (Ebola-Marburg Viral Diseases)           
เกิดข้ึนท่ีประเทศกานา ซ่ึงเปนโรคท่ีมีความรุนแรงสูง อัตราการเสียชีวิตอยูท่ี 24-88 % และเหตุการณพบผูปวยติด
เช้ือไวรัสเลยวี (Langya henipavirus: LayV) ในภาคตะวันออกของจีน ท่ีมีการสันนิษฐานวาตนตอมาจากหนูซ่ึงมี
ความเส่ียงติดตอจากคนสูคนได 
             แนวโนมในอนาคตโรคอุบัติใหม อุบัติซ้ํา โรคติดตออันตราย โรคระบาด โดยเฉพาะภัยจากโรคติดตอ
อันตรายจะเปนภัยสําคัญท่ีจะไดรับความสนใจและจับตามองมากย่ิงข้ึน ประกอบกับการเดินทางและการขนสงท่ี
สะดวกรวดเร็วข้ึนอยางมาก ทําใหโรคติดตออันตรายสามารถแพรจากภูมิภาคหน่ึงของโลกไปยังอีกภูมิภาคหน่ึงของ
โลกไดอยางงายดาย ทําใหแตละประเทศตองเรงรัดพัฒนาสมรรถนะในการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรคใหดีย่ิงๆข้ึน
ไป นอกจากน้ีการพัฒนาการเติบโตทางเศรษฐกิจท่ัวโลก (Post COVID) ประเทศไทยจะมีนักธุรกิจและนักทองเท่ียว
เดินทางเขา-ออกประเทศเพ่ิมข้ึนอยางกาวกระโดด รวมถึงประเทศไทยเปนศูนยกลางทางการแพทย (Medical Hub)
และประชาคมเศรษฐกิจอาเซียน (ASEAN Economic Community: AEC) นโยบายความรวมมือระหวางรัฐบาลไทย
และรัฐบาลแหงสาธารณรัฐประชาชนจีน พัฒนาระบบรถไฟความเร็วสูงเพ่ือเช่ือมโยงภูมิภาคสายตะวันออกเฉียง
เหนือ (กรุงเทพมหานคร-หนองคาย-เวียงจันทร) นํารองเพ่ือการพัฒนาดานเศรษฐกิจและความสัมพันธระหวาง
ประเทศเกิดเสนทางท่ีจะเช่ือมตอประเทศกลุม CLMV ไดแก จีน ลาว มาเลเซีย และเวียดนามเขากับประเทศไทย
การเคล่ือนยายของประชากร ปศุสัตว สินคา และอาหาร จะย่ิงทําใหการปฏิบัติตามกฎอนามัยระหวางประเทศเปน
ส่ิงสําคัญจําเปนย่ิงข้ึน ความเส่ียงเก่ียวของกับพาหะนําโรคในผูเดินทางหรือจากคุณภาพสินคา ผลิตภัณฑ การขนสง
แรงงาน รวมถึงแรงงานตางดาวผิดกฎหมาย ท่ีตองไดรับการดูแลและปองกันควบคุมโรค เปนไปตามปฏิญญาสากลวา
ดวยสิทธิมนุษยชน หรือธุรกิจประเภทอุตสาหกรรมเคมีภัณฑ เกิดสารเคมี หรือกัมมันตภาพรังสีร่ัวไหล ท่ีมากับยาน
พาหนะจากตางประเทศ เปนตน     
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             แผนงานเสริมสรางความเขมแข็งการพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศและกักกันโรค ครอบคลุม
การปองกัน (Prevent) ตรวจจับ (Detect) และตอบโตเหตุฉุกเฉิน (Respond) ดานสาธารณสุขท่ีเกิดจากโรคและภัย
สุขภาพ (All Hazard) ท่ีเก่ียวของกับการเดินทางระหวางประเทศ  โดยเสริมสรางความเขมแข็ง 1) สมรรถนะหลัก
และปฏิบัติการจริงในภาวะปกติ 2) สมรรถนะในการตอบโตเหตุการณฉุกเฉินดานสาธารณสุข และ 3) สมรรถนะใน
การกําหนดมาตรการและจัดการความเส่ียงและทุกภาวะอันตรายท่ีเก่ียวของกับการเดินทางระหวางประเทศ 

2. พ้ืนท่ีเปาหมาย/กลุมเปาหมาย (Target) 
               พ้ืนท่ีเปาหมาย ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาอากาศยาน ทาเรือ พรมแดนทางบก รวม 69
แหงตามประกาศกระทรวงสาธารณสุข
                กลุมเปาหมาย ประชาชนผูเดินทางชาวไทยและตางชาติ ผูปวยหรือผูปวยสงสัย ผูตองกักตางดาว         
ผิดกฎหมาย



              การดําเนินงานตัวช้ีวัดประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2566 ภายใตจุดเนน“แผนงานการเสริมสรางความเขม
แข็ง การพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศและกักกันโรค” สืบเน่ืองจาก ชองทางเขาออกประเทศ จะตองมี
การพัฒนาขีดความสามารถตามกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ 2548 (International Health Regulation 2005
หรือ IHR 2005) โดยประเทศไทยมีชองทางรวมจํานวน 69 แหง แบงเปนประเภท Designated PoE จํานวน 18
แหง และ Non-Designated 51 แหง อยูในความรับผิดชอบของกองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและ
กักกันโรคและสํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 1,2,5,6,8,9,10,11และ12 และสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงราย
แบงเปนทาอากาศยาน 15 แหง ทาเรือ 18 แหง และพรมแดนทางบก 36 แหง ซ่ึงจากแนวทางการประเมิน 2nd
IHR Joint External Evaluation หรือ 2nd IHR – JEE เม่ือวันท่ี 31 ตุลาคม – 4 พฤศจิกายน 2565 ท่ีผานมา ทาง
ผูประเมินภายนอกจากองคการอนามัยโลก (WHO) ไดกําหนดตัวช้ีวัดในการประเมินรวมถึงในสวนของชองทางเขา
ออกประเทศใน Technical area 17: PoE: Points of entry and border heath ท่ีกําหนดตัวช้ีวัดในการประเมิน
3 ประเภท ดังน้ี PoE1: สมรรถนะภาวะปกติ (Core capacity requirements at all times for PoE),PoE2:
สมรรถนะการตอบโตภาวะฉุกเฉินดานสาธารณสุข (Public health response at PoE), PoE3: สมรรถนะรองรับ
มาตรการความเส่ียงการเดินทางระหวางประเทศ (Risk-based approach to international travel-related
measures) ซ่ึงจากตัวช้ีวัดดังกลาวไดถูกบูรณาการเปนตัวช้ีวัดระดับชาติ (National Indicator) ภายใตตัวช้ีวัดแผน
งาน “พัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศ พรอมรับมือและปรับตัวตอโรคอุบัติใหม โรคอุบัติซ้ํา และการจัดการ
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหวางประเทศ” ซ่ึงมีจํานวน 3 ตัวช้ีวัด โดยมีรายละเอียดดังน้ี

สรุปผลการดําเนินงาน ปงบประมาณ พ.ศ. 2566
แผนงานเสริมสรางความเขมแข็งการพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศและกักกันโรค
ตามกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR 2005) และพ.ร.บ.โรคติดตอ พ.ศ. 2558 
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1. ตัวช้ีวัด : ACT0807 และ HL6 : จํานวนดานชองทางเขาออกประเทศมีสมรรถนะตาม              
กฎอนามัยระหวางประเทศ (IHR-JEE) พ.ศ. 2548 ไมต่ํากวาระดับ 4 

แนวทางการดําเนินงาน

ข้ันตอนท่ี 1 : ชองทางเขาออกประเทศมีการประเมินการพัฒนาสมรรถนะหลักชองทางเขาออกประเทศดวยตนเอง
(Self - assessment) โดยใชคูมือการประเมินสมรรถนะหลักชองทางเขาออกประเทศทาอากาศยาน ทาเรือและ
พรมแดน (CCAT)

ข้ันตอนท่ี 2 : ดําเนินกิจกรรมตามตัวช้ีวัด 2nd IHR – JEE, 2022 ดังน้ี

PoE1 (All Time) PoE2 (PHEIC) PoE3 (Risk-based approach)

ระดับ 1 มีการประเมินความเสี่ยงเชิงกล
ยุทธของชองทางเขาออกประเทศ

ระดับ 1 มีการประเมินความเสี่ยง
และแผนเตรียมความพรอมใน
สถานการณฉุกเฉินอยางบูรณาการ

ระดับ 1 มีกลไกในการประเมินความ
เส่ียงสําหรับวางแผนและกําหนด
มาตรการท่ีเก่ียวกับการเดินทางระหวาง
ประเทศ

ระดับ 2 มีสมรรถนะหลักและปฏิบัติงาน
จริงตาม IHR ภาคผนวก 1ข
  "ตลอดเวลา"

ระดับ 2 มีแผนรับมือเหตุการณ
ฉุกเฉินดานชีวภาพ (โรคติดเขื้อ, โรค
ติดตอระหวางสัตวและคน)

ระดับ 2 มีมาตรการที่เก่ียวกับการเดิน
ทางระหวางประเทศโดยพิจารณาถึง
ความเสี่ยง

ระดับ 3 มีการพัฒนาสมรรถนะหลักและ
ปฏิบัติงานจริงตาม IHR ภาคผนวก 1ข
"ตลอดเวลา" สําหรับ All Hazard ท่ีบูรณา
การเขากับระบบเฝาระวังของประเทศใน
ระดับตางๆ

ระดับ 3 มีแผนรับมือเหตุการณ
ฉุกเฉินดานสาธารณสุขท่ีเกิดจาก
ภาวะอันตรายดานสารเคมี
  และกัมมันตรังสี

ระดับ 3 มีแนวทางปฏิบัติที่เอื้อกับ
มาตรการท่ีเก่ียวกับการเดินทางระหวาง
ประเทศ
   

ระดับ 4 มี Protocol to all hazards ท่ี
บูรณาการเขากับระบบเฝาระวังของ
ประเทศในระดับตางๆ และมีการรายงาน
Event based surveillance

ระดับ 4 มีแผนรับมือเหตุการณ
ฉุกเฉินทุกโรคและภัยสุขภาพท่ีบูรณา
การกับแผนตอบโตภาวะฉุกเฉินระดับ
ประเทศ 

ระดับ 4 มีแผนเตรียมความพรอม
สําหรับมาตรการเก่ียวกับการเดินทาง
ระหวางประเทศสอดคลองกับความเสี่ยง
และมาตรการที่เกี่ยวกับการเดินทาง
ระหวางประเทศ

ระดับ 5 มีการซอมแผนตามความเหมาะ
สม ประเมินและปรับใหทันตอสถานการณ

ระดับ 5 มีการซอมแผน ทบทวน
ประเมินผล และปรับปรุงพัฒนา

ระดับ 5 มีการทบทวน ซอมแผน หรือ
ประเมิน (ทั้งจากเหตุการณจริงหรือการ
ซอมแผน) เพ่ือทดสอบและปรับ
มาตรการท่ีเก่ียวกับการเดินทางระหวาง
ประเทศ

  ข้ันตอนที่ 3 กองดาน/สํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ีติดตามและประเมิน การพัฒนาฯ ชองทางเขาออกประเทศในสังกัด
  (Internal Audit) ตามแนวทางการวิเคราะหพิจารณาการดําเนินงานติดตาม กํากับ ของหนวยงาน
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กราฟแสดงผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด ACT0807 และ HL6 : จํานวนดานชองทางเขาออก
ประเทศมีสมรรถนะตามกฎอนามัยระหวางประเทศ (IHR-JEE) พ.ศ. 2548 ไมต่ํากวาระดับ 4
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         ตัวช้ีวัดท่ีติดตามและประเมินผลการดําเนินการชองทางเขาออกประเทศท่ีไดรับการพัฒนาสมรรถนะท้ังใน
ภาวะปกติท่ีตองมีตลอดเวลา (Core capacity requirements at all times for PoEs) สมรรถนะการตอบสนอง
ตอเหตุการณท่ีอาจเปนสาเหตุของภาวะดานสาธารณสุขระหวางประเทศ (Public health response) และ:
สมรรถนะมาตรการจัดการความเส่ียงท่ีเก่ียวของกับการเดินทางระหวางประเทศ (Risk-based approach to
international travel-related measures) โดยมีการดําเนินงาน ดังน้ี 
              1. การจัดทําฐานขอมูลท่ัวไป ฐานขอมูลระบบเฝาระวังของดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ
              2. การพัฒนาความรู ทักษะ ในการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ รวมท้ังภัยคุกคาม
ทางสุขภาพภายในชองทาง 
              3. การจัดการตรวจตราสุขาภิบาลส่ิงแวดลอม สุขาภิบาลอาหารและน้ําใหถูกสุขลักษณะ กําจัดยุงและ
พาหนะนําโรค ฯลฯ เพ่ือการเฝาระวัง ปองกัน และควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศท่ีดําเนินงานรวมกันของภาคี
เครือขายภายในหรือนอกชองทางฯ และชองทางฯ มีการจัดทําสรุปผลการตรวจตราสุขาภิบาลฯโปรแกรมอยางนอย
2 โปรแกรม ขอบเขต 1) การตรวจตราควบคุมกํากับดานส่ิงแวดลอมภายในชองทาง (น้ํา อาหาร สุขา ขยะ และส่ิง
ปฏิกูล น้ําเสีย คุณภาพอากาศภายในอาคาร) 2) การควบคุมพาหะนําโรค (แมลงและสัตวนําโรค) 3)การตรวจ
สุขาภิบาลยานพาหนะ ตามแตละบริบทของชองทางเขาออกประเทศ

              

2.ตัวช้ีวัด : ACT0803_1: จํานวนดานชองทางเขาออกประเทศมีสมรรถนะตามกฎอนามัย
ระหวางประเทศ (IHR-JEE) พ.ศ. 2548 ไมต่ํากวาระดับ 4 

 กราฟแสดงผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด: ACT0803_1: 
จํานวนดานชองทางเขาออกประเทศมีสมรรถนะตามกฎอนามัย
ระหวางประเทศ (IHR-JEE) พ.ศ. 2548 ไมต่ํากวาระดับ 4
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3. ตัวช้ีวัด : ACT0803_3 : รอยละของชองทางเขาออกระหวางประเทศท่ีมีการพัฒนา
สมรรถนะไดตามกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ.2548 (International Health
Regulations - Joint External Evaluation Tool : IHR - JEE)

         ชองทางเขาออกระหวางประเทศท่ีมีการพัฒนาสมรรถนะไดตามกฎอนามัยระหวางประเทศ พ.ศ.2548
(International Health Regulations - Joint External Evaluation Tool : IHR – JEE)[1] ดําเนินการประเมิน
ตามคูมือการประเมินสมรรถนะหลักชองทางเขาออกประเทศทาอากาศยาน ทาเรือ และพรมแดนทางบกท่ีประยุกต
มาจากคูมือการประเมินขององคการอนามัยโลก (CCAT: Core Capacities Assessment Tools) โดยเกณฑท่ี
กําหนดในการพัฒนาสมรรถนะชองทางฯ ในระดับพ้ืนฐานและระดับปานกลาง มีรายละเอียดดังตอไปน้ี 

                 ระดับพ้ืนฐานและปานกลาง ดําเนินกิจกรรมครบทุกขอ
ประเมินการพัฒนาสมรรถนะหลักชองทางเขาออกประเทศดวยตนเอง (Self-assessment) โดยใชคูมือการ
ประเมินสมรรถนะหลักชองทางเขาออกประเทศ ทาอากาศยาน ทาเรือและพรมแดน CCAT ผานคณะทํางาน
ประจําชองทางผูปฏิบัติหนาท่ีในชองทางเขาออก และสรุปชองวางของสมรรถนะ 

1.

จัดทําแผนปฏิบัติการเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศเพ่ือปดชองวางตามการประเมิน (Self-
assessment) และประชุมคณะทํางานฯ ชองทางอยางนอยปละ 2 คร้ัง ครอบคลุมการประเมินผลการดําเนิน
งานตามแผนปฏิบัติการ

2.

จัดทําแผนเตรียมพรอมรับสถานการณฉุกเฉินดานสาธารณสุข ณ ชองทางเขาออกประเทศ 3.
บูรณาการซอมแผนเตรียมความพรอมตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ณ บริเวณชองทางเขาออกประเทศ
รวมกับหนวยงานภายในชองทางฯหรือเครือขายท่ีเก่ียวของ อยางนอย 1 แผนของ All hazard (โรคติดเช้ือ,
โรคติดตอจากสัตวและคน, อาหารปลอดภัย, ภัยจากสารเคมี และรังสี) 

4.

กองดานฯ/สํานักงานปองกันควบคุม ดําเนินงานติดตามและประเมินการพัฒนาฯ ชองทางเขาออกประเทศใน
สังกัด ตามเกณฑการประเมิน (Internal audit) และวิเคราะห สรุปผลการประเมิน และรายงานผลการดําเนิน
งานตอผูบริหารและหรือคณะกรรมการบริหารของหนวยงาน

5.

        CCAT หมายถึง คูมือการประเมินตนเอง: การพัฒนาสมรรถนะหลักของชองทางเขาออกประเทศทา
อากาศยาน ทาเรือ และพรมแดนทางบก (Assessment tool for core capacity requirements at designated
airport, port and ground crossings: CCAT) 

[1] International Health Regulations (2005) Joint External Evaluation Tool 3rd Edition: World Health Organization (WHO)
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กราฟแสดงผลการดําเนินงานตามตัวช้ีวัด: ACT0803_1: จํานวนดานชองทางเขาออก
ประเทศมีสมรรถนะตามกฎอนามัยระหวางประเทศ (IHR-JEE) พ.ศ. 2548 ไมต่ํากวาระดับ 4



ผลการดําเนินงานสําคัญ
ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาขีดความสามารถเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตออันตราย และโรคอุบัติใหม โรคอุบัติซ้ํา        
สําหรับเจาหนาท่ีดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและการกักกันโรค วันท่ี 13-15 มิถุนายน 2566
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TOPIC

การเตรียมความพรอม และหลักปฏิบัติ (Protocols) การจัดการดาน

สาธารณสุข ณ ชองทางเขาออกประเทศ กรณี โรคติดตออันตราย และ

โรคอุบัติใหม โรคอุบัติซํ้า 

การเฝาระวัง ปองกันโรคติดตอระหวางสัตวและคน ณ ชองทางเขาออก

ประเทศ

การเตรียมความพรอมและการจัดการสถานการณฉุกเฉิน ณ ชองทางเขา

ออกประเทศ ทาอากาศยานภูเก็ต

การจัดการคุณภาพอากาศภายในอาคาร ณ ชองทางเขาออกประเทศ

กระบวนงานและมาตรฐานการกักกันโรค 

การพัฒนาและการใชงานเว็บไซดกลาง (Quarantine Thailand)

รูปแบบการบริหารจัดการทรัพยากรบุคคล เพ่ือการปฏิบัติการ ณ 

        ชองทางเขาออกประเทศ 

วัคซีนสําหรับผูเดินทางระหวางประเทศ และการออกเอกสาร

ตัวชี้วัดการพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศ 

บูธ โปสเตอรวิชาการ และนิทรรศการ 

การตรวจทางหองปฏิบัติการเพ่ือการวินิจฉัยโรคติดตออันตรายสําหรับ
ชองทางเขาออกประเทศ

1.

ชุดปองกันสวนบุคคลสําหรับเจาหนาท่ีดานควบคุมโรคติดตอระหวาง
ประเทศ กรณี โรคติดตออันตราย RG4

2.

การเก็บตัวอยางน้ําเสียจากเคร่ืองบินเพ่ือการเฝาระวังโรค 3.
วิธีการจับยุงตัวเต็มวัย ณ ชองทางเขาออกประเทศเพ่ือเฝาระวังโรคไข
เหลืองและไขเวสไนล

4.

การคัดกรองผูเดินทางระหวางประเทศดวยระบบดิจิทัล 5.
วัคซีนสําหรับผูเดินทางระหวางประเทศ6.
การออกสมุดวัคซีน ณ ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศโดย
โปรแกรม IDC MED และ Intervac 

7.

นวัตกรรมการฆาเช้ือในอากาศยานและทาอากาศยาน 8.
เคร่ืองวัดคุณภาพอากาศในอาคาร ณ ชองทางเขาออกประเทศ 9.
อุปกรณการตรวจสุขาภิบาลเรืออุปกรณการตรวจสุขาภิบาลเรือ10.
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      1. พัฒนาศักยภาพบุคลากรใหพรอมดูแลผูท่ีมีความเส่ียงตอการติดโรคกลุมไมมีอาการตามนโยบายการกักกัน
โรคระดับชาติ (National Quarantine Policy) โดยกลุมกักกันโรค จัดฝกอบรม เม่ือวันท่ี 7 – 8 ธันวาคม 2565                
ณ หองประชุมอาคาร Quarantine Center ช้ัน 2 กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและกักกันโรค ท้ังน้ี
แบงการอบรมเปน 2 รุน (2 วัน) กลุมเปาหมายเปนเจาหนาท่ีกองดานควบคุมโรคฯ ท้ังกลุมงานวิชาการและกลุมงาน
สนับสนุนเขารวมอบรมท้ังส้ิน 49 คน โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือใหเจาหนาท่ีกองดานควบคุมโรคฯ สามารถปฏิบัติงาน
ดานการปองกันและควบคุมโรคติดเช้ือในสถานท่ีกักกันโรค และการบริหารจัดการการปองกัน ควบคุมโรคติดเช้ือใน
สถานท่ีกักกันโรคท่ีมีประสิทธิภาพอยางเปนระบบและตอเน่ืองในการเตรียมความพรอมรับมือกับภาวะฉุกเฉินจาก
โรคติดตอ และโรคติดเช้ือไดอยางมีประสิทธิภาพ
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วัน-เดือน-ป   รองรับผูประสบภัยจากเหตุการณ
ความไมสงบ

  

จํานวน(คน) 

 เฝาระวังคัดกรองโรค  สังเกตอาการ/
ใหความชวยเหลือ

  16 กุมภาพันธ 2566
  

  ประเทศตุรกี   36   32

  27 เมษายน 2566
  

  สาธารณรัฐซูดาน
  

  78
  

  5
  

  29 เมษายน 2566
  

  สาธารณรัฐซูดาน
  

  135
  

  46
  

  31 พฤษภาคม 2566   สาธารณรัฐซูดาน   5
  

  5

  รวมจํานวน
  

  254  คน 
  

  88  คน
  

      2. การเฝาระวังคัดกรองโรคและรองรับคนไทยผูประสบภัยจากเหตุการณความไมสงบในตางประเทศ โดย
ดําเนินการรวมกับกระทรวงการตางประเทศ กรมการกงสุล กองทัพอากาศ กระทรวงแรงงาน กระทรวงการพัฒนา
สังคมและความม่ันคงของมนุษย และไดรับการสนับสนุนจากผูบริหาร สถาบันบําราศนราดูร กองควบคุมโรคและภัย
สุขภาพในภาวะฉุกเฉิน กองโรคติดตอท่ัวไป 
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      3. ประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพเจาหนาท่ีดาน
ควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและเครือขาย ดานการเฝา
ระวัง ปองกัน ควบคุมโรคติดตอและภัยสุขภาพ โดยกลุมพัฒนา
องคกร จํานวน 2 รุน ดังน้ี รุนท่ี 1 เม่ือวันท่ี 11 - 12 มกราคม
2566 และรุนท่ี 2 เม่ือวันท่ี 18 - 19 มกราคม 2566 ณ โรง
แรมเมอเวนพิค  สุริวงศ โฮเต็ล เชียงใหม อําเภอเมือง จังหวัด
เชียงใหม เพ่ือเสริมสรางองคความรู กระบวนการเฝาระวัง
ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพใหแมนยําและเพ่ือพัฒนา
ศักยภาพเจาหนาท่ีดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศและ
กักกันโรค บุคลากรเครือขายท่ีเก่ียวของใหมีความรูทักษะใน
การเฝาระวังโรคติดตอและภัยสุขภาพ สามารถปฏิบัติงานได
อยางถูกตองตามมาตรฐาน บูรณาการการปฏิบัติงาน ไดอยาง
ถูกตองตามมาตรฐาน โดยมีผูเขารวมประชุมท้ังส้ิน 102 คน 
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   เน้ือหาการประชุมประกอบดวย การคัดกรองผูเดินทางท่ีสงสัยโรคติดตออันตราย 13 โรคตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ
พ.ศ. 2558 สําหรับเจาหนาท่ี การสวมใสอุปกรณปองกันตนเองท่ีถูกวิธี PAPR การทําลายเช้ือโรคติดตออันตราย ระดับ 4
และการตรวจสุขาภิบาลยานพาหนะ ณ ชองทางเขาออกประเทศ พรอมรับมือเม่ือเกิดภาวะฉุกเฉินเหตุการณทางดาน
สาธารณสุขในอนาคต



        4. ประชุมเชิงปฏิบัติการบูรณาการจัดทําแผนฉุกเฉินดานสาธารณสุขตาม

แนวทางการจัดการภาวะอันตรายจาก All Hazard โดยกลุมยุทธศาสตรและแผน

งาน เม่ือวันท่ี 31 มกราคม -2 กุมภาพันธ 2566 ณ โรงแรมอมารี ดอนเมือง แอร

พอรต กรุงเทพมหานคร โดยมีผูเขารวมการประชุมดังกลาวท้ังหมด 102 คน โดย

มีวัตถุประสงค เพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถในดานแผนรองรับภาวะฉุกเฉินทางดาน

สาธารณสุข โรคและภัยสุขภาพ  5 ดาน All Hazard ของชองทางเขาออก

ประเทศ และพัฒนาระบบเตรียมความพรอมรับมือ ปรับตัวตอภาวะอันตรายจาก

All Hazard ของดานชองทางเขาออกประเทศ ใหมีประสิทธิภาพ สอดคลองตาม

การประเมินจากผูเช่ียวชาญภายนอกจากองคการอนามัยโลกตามแนวทาง กฎ

อนามัยระหวางประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR-JEE) 
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          5. พัฒนาระบบเฝาระวังผูเดินทางประเภทไป-กลับระหวางชายแดน

ดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ พรมแดนทางบก และประชุมราชการ

ถายทอดการใชงานโปรแกรมเฝาระวังปองกันควบคุมโรคติดตอและการตรวจ

รับรองสุขาภิบาลสถานกักตัวคนตางดาว (IDC MED) เม่ือวันท่ี 28 - 29

มีนาคม 2566  ณ อาคาร Quarantine Center กองดานควบคุมโรคติดตอ

ระหวางประเทศและกักกันโรค ใหแกผูแทนผูปฏิบัติงานดานควบคุมโรคฯ

พรมแดนทางบกท้ัง 36 แหง
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          6. ประชุมเชิงปฏิบัติการถอดบทเรียนการดําเนินงานเฝาระวัง คัด

กรองโรคชาวไทยในตางประเทศท่ีประสบภัยทางการเมือง ภัยพิบัติทางรรม

ชาติ และโรคติดตอ เพ่ือเขารับการกักกันโรค ณ อาคารศูนยกักกันโรค

(Quarantine Center) เม่ือวันท่ี 1 – 2 มิถุนายน 2566 ณ โรมแรมโกลเดน

ซิต้ี จังหวัดระยอง เพ่ือใหเกิดการเรียนรูและแลกเปล่ียนประสบการณการ

ดําเนินงานระหวางผูปฏิบัติงานในสวนตาง ๆ นําไปปรับปรุงกระบวนการ

ปฏิบัติงานใหมีประสิทธิภาพ และพัฒนาการจัดระบบบริการของอาคาร

ศูนยกักกันโรค (Quarantine Center) รองรับสถานการณตางๆ หรือ

ภารกิจตามท่ีกรมควบคุมโรคมอบหมาย



ผลการดําเนินงานสําคัญ
  7. ประชุมเชิงปฏิบัติการฝกซอมและทดสอบแผนฉุกเฉินดานสาธารณสุขกรณี : เหตุฉุกเฉินทางนิวเคลียรและรังสี
ประจําปงบประมาณ 2566 วันท่ี 15-17 สิงหาคม 2566 
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ประธาน : แพทยหญิงวรรณา หาญเชาววรกุล ผูทรงคุณวุฒิกรมควบคุมโรค 

วิทยากร : นักวิทยาศาสตรนิวเคลียรชํานาญการ 

สถาบันเทคโนโลยีนิวเคลียรแหงชาติ (องคการมหาชน) (สทน.)

หัวขอบรรยาย :

ความรวมมือและบทบาทของหนวยงานท่ีเกี่ยวของเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉินทาง

รังสี

ความรูเบื้องตนเกี่ยวกับรังสีและหลักการปองกันอันตรายจากรังสี 

การใชเคร่ืองสํารวจรังสี/สํารวจพ้ืนที่การเปอนสารกัมมันตรังสี 

การตรวจวัดการปนเปอนสารกัมมันตรังสีที่ตัวบุคคลและการดูแลผู

ประสบเหตุ 

การแตงกาย-อุปกรณปองกันในภาวะฉุกเฉินทางรังสี

การจัดการสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมพื้นที่ที่ไดรับผลกระทบ

แนวทางและมาตรการการจัดการเหตุฉุกเฉินทางนิวเคลียร และรังสี

การจําลองสถานการณ TTX 

รวมสังเกตการณการฝกซอมแผน กรณี เหตุทางนิวเคลียรและรังสี

Discussion การฝกซอมแผน พรอมปญหาอุปสรรค 



         8. บูรณาการฝกซอมแผนตอบโตภาวะฉุกเฉินของชองทางเขาออกประเทศ ทาเรือกรุงเทพ ประจําป พ.ศ. 2566 ดาน

กัมมันตรังสี เม่ือวันท่ี 16 สิงหาคม 2566 ณ ทาเรือกรุงเทพ ผานกลไกการดําเนินงานของคณะทํางานประจําชองทางเขาออก

ประเทศ ทาเรือกรุงเทพ โดยมีดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ ทาเรือกรุงเทพ เปนคณะทํางานและเลขานุการ 
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ผลการดําเนินงานสําคัญ

  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 

         โดยจําลองสถานการณ “พบวัสดุกัมมันตังสี Co-60 ปะปนมากับตูสินคาขาออก ท่ีศูนยเอกซเรยและเทคโนโลยี กรม

ศุลกากร ซ่ึงมีหนวยงานเครือขายรวมดําเนินการฝกซอมฯ  20 หนวยงาน ไดแก 1) การทาเรือแหงประเทศไทย 2) สํานักงาน

เขตคลองเตย 3) สํานักงานปรมาณูเพ่ือสันติ 4) สถานตํารวจนครบาลทาเรือ 5) ศูนยเอกซเรยและเทคโนโลยี กรมศุลกากร 6)

สํานักนํารอง เขตทาเรือกรุงเทพ 7) สํานักศุลกากร ทาเรือกรุงเทพ 8) ดานตรวจคนเขาเมือง ทาเรือกรุงเทพ 9) ดานควบคุมโรค

ติดตอระหวางประเทศ ทาเรือกรุงเทพ กรมควบคุมโรค 10) ดานกักสัตวกรุงเทพมหานคร ทางน้ํา (ดานกักกันสัตว ทาเรือ

กรุงเทพ) 11) สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 12) ดานตรวจพืช ทาเรือกรุงเทพ 13) สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร 14)

ดานอาหารและยา ทาเรือกรุงเทพ 15) กองควบคุมโรคติดตอ สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร 16) กองกับการ 4 กองบังคับการ

ตํารวจน้ํา 17) ศูนยบริการสาธารณสุข 41 คลองเตย 18) สมาคมเจาของเรือ 19) สํานักปองกันและบรรเทาสาธารณภัย

กรุงเทพมหานคร 20) โรงพยาบาลตากสินนอกจากน้ี ไดบูรณาการใหเจาหนาดานควบคุมโรคฯ ทาเรือท่ัวประเทศ เขารวม

สังเกตการณการฝกซอมฯ ในคร้ังน้ี เพ่ือเสริมสรางความรู ประสบการณ และสามารถนําไปประยุกตในการดําเนินงานของชอง

ทางเขาออกประเทศในพ้ืนท่ีรับผิดชอบได



ปญหาอุปสรรคในการดําเนินงาน

ดานโครงสรางและอัตรากําลังบางแหงไมเพียงพอตอการดําเนินงานจึงจําเปนตองหมุนเวียนเจาหนาท่ี
ในสังกัดเขามาสนับสนุน และดานการดําเนินงานพบขอจํากัดท่ีสงผลตอการพัฒนาโปรแกรม

1.

ดานการติดตอประสานงานคณะทํางานประจําชองทางฯ เน่ืองจากเปนหนวยงานภายนอกกระทรวง
สาธารณสุข และมีการเปล่ียนผลัดเจาหนาท่ีบอย ทําใหการติดตอประสานงานในงานน้ัน ๆ ไมตอเน่ือง 

2.

ดานโยบายการดําเนินงานของแตละพ้ืนท่ีมีบริบทการทํางานแตกตางกัน3.
ดานการเตรียมความพรอมของเจาหนาท่ีประจําชองทางฯ ในการปฏิบัติงานใหเหมาะสมกับสถานการณ
เม่ือเกิดเหตุการณฉุกเฉินดานสาธารณสุข

4.

  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 
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แผนการดําเนินงานตอเน่ืองในปตอไป
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ดําเนินงานดานวิจัยและพัฒนาวิชาการดานการพัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกประเทศใหไดสมรรถนะตาม
ขอกําหนดของกฎอนามัยระหวางประเทศ

1.

การบูรณาการวิเคราะหและประเมินความเส่ียง (Risk Assessment) และจัดทําแผนเตรียมพรอมตอบโต
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหวางประเทศ เช่ือมแผนปองกันและบรรเทาสาธารณภัยระดับประเทศ

2.

พัฒนาสมรรถนะชองทางเขาออกระหวางประเทศและจังหวัดชายแดนและความสามารถในการเฝาระวัง
ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพและการจัดการสุขาภิบาลส่ิงแวดลอมในหองกักสําหรับผูตองกัก          
สถานกักตัวคนตางดาว รวมไปถึงการตรวจจับโรคและภัยสุขภาพ และจัดการความเส่ียงดานสาธารณสุข
ระหวางประเทศแบบบูรณาการ

3.

การพัฒนาโปรแกรมเพ่ือรองรับการเขาออกระหวางประเทศดานทาเรือ เพ่ือใหเกิดฐานขอมูลคัดกรองและ
การออกใบรับรองสุขาภิบาลเรือ สุขาภิบาลชองทางเขาออกประเทศ เปนฐานขอมูลเดียวกันทุกดาน สามารถ
นําขอมูลมาวิเคราะหแนวทางการเฝาระวังโรค และการประเมินความเส่ียงโรคและภัยสุขภาพใน

4.

  รายงานประจําป 2566 

กองดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศ และกักกันโรค 



สวนท่ี 5
ภาคผนวก
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51  รายงานประจําป 2566 
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