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   “ข้าพเจ้าปรารถนาอย่างยิ่ง ที่จะให้ทุกคนเล็งเห็นและเข้าใจในสถานการณ์บ้านเมืองตามความเป็นจริงว่า 

เวลานี้ บ้านเมืองของเรากําลังต้องการการปรับปรุงและพัฒนาอย่างมีประสิทธิภาพโดยเร่งรีบ เพื่อให้ได้รับประโยชน์

เต็มเม็ดเต็มหน่วย จากทรัพยากรในพื้นภูมิประเทศของเรา และจากกําลังงาน กําลังปัญญาของคนไทยทุกคน จะลังเล

หน่วงเหนี่ยวให้ชักช้า ด้วยเหตุผลใด ๆ ไม่ได้ เพราะจะทําให้เสียประโยชน์ท่ีจะพึงได้ไปเปล่า ๆ ซึ่งในยามน้ี จะต้องถือเป็น

ความเสียหาย ทางที่เราจะช่วยกันได้ ก็คือ การทําความคิดความเห็นให้ถูกและแน่วแน่ ในอันที่จะยึดถือประโยชน์ของชาติ

บ้านเมืองเป็นที่หมาย ตอ้งเพลาการคดิถงึประโยชนเ์ฉพาะตัว และความขัดแย้งกันในสิ่งที่มิใชส่าระลงให้ได ้ผู้ใดมีภาระหน้าที่

อันใดอยู ่ก็เร่งกระทําใหส้ําเร็จลุล่วงไป โดยเต็มกําลังความรู ้ความคิด และความสามารถ ด้วยความจริงใจ ด้วยความเมตตา 

ปรองดอง และความมุ่งดี ปรารถนาดีต่อกัน ผลงานของทุกคนจักได้ประมวลกันนี้ เป็นประโยชน์สุข ความมั่นคง 

และความวัฒนาถาวรของประเทศชาต ิซึ่งเป็นจุดหมายอันสูงสุดของเรา” 
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คํานํา 
 

      ตามที่กรมควบคุมโรค ได้ขับเคลื่อนการดําเนินงานโครงการภายใต้แผนยกระดับความม่ันคง
และความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2560 - 2564 ซึ่งเป็นแผนการลงทุนด้านสุขภาพระยะยาว 
และได้รับความเห็นชอบตามมติที่ประชุมคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 12 มกราคม 2559 โดยมีเป้าประสงค์หลัก 
คือ การสร้างและพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศท่ีมีประสิทธิภาพและได้มาตรฐาน 
ประกอบด้วย 3 แผนงานหลัก ได้แก่ (1) แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพื่อความมั่นคงของประเทศ (2) แผนงาน
พัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ และ (3) แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบ
ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ  

      ผลการขับเคลื่อนการดําเนินงาน ระยะครึ่งแผน (ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 - 2562) ที่ผ่านมา 
พบว่า สามารถดําเนินการให้บรรลุตามเป้าหมายของแผนฯ ได้เพียงบางส่วน กรมควบคุมโรค จึงได้ทบทวนสถานการณ์
ทางสังคม เศรษฐกิจ เทคโนโลยี สภาพปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพบางประการท่ีเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว 
ตลอดจนทิศทางการพัฒนาประเทศตามยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) นโยบายสําคัญ
ของกระทรวงสาธารณสุข รวมถึงทบทวนวิสัยทัศน์ เป้าหมาย ยุทธศาสตร์ ประเด็นที่ต้องเร่งรัดเพ่ือการปฏิรูป 
(พ.ศ. 2561 – 2565) ของกรมควบคุมโรค จึงได้ดําเนินการปรับปรุงเป้าหมาย แนวทางการดําเนินงานของแผนฯ 
และปรับรายการลงทุนบางรายการให้มีความสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี (แผนระดับที่ 1) แผนแม่บท
ภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ และแผนปฏิรูปประเทศ (แผนระดับที่ 2) เพ่ือให้แผนฯ มีความสอดคล้องกับบริบทปัจจุบัน 
สามารถตอบสนองต่อสภาพปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพ โดยมุ่งเน้นให้ประชาชนได้รับการป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในระดับมาตรฐานสากล ซึ่งมีความสอดคล้องและเป็นไปในทิศทางเดียวกับเป้าหมาย
ในยุทธศาสตร์ชาติ ที่ต้องการให้ประเทศมีระบบการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ
และได้มาตรฐานสากล 

       กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข หวังเป็นอย่างย่ิงว่าแผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศ
ด้านควบคุมโรคของประเทศ ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 ฉบับน้ี จะก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อภาวะสุขภาพ
ของประชาชน และความม่ันคงด้านสาธารณสุขของประเทศ ตามบทบาทและภารกิจของกรมควบคุมโรคต่อไป 
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ส่วนที ่1 บทสรปุผู้บรหิาร 
 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2560 - 2564 เป็นแผน 
การลงทุนด้านสุขภาพระยะยาว ประกอบด้วย 3 แผนงานหลัก 16 แผนงานย่อย คือ (1) แผนงานพัฒนาระบบ
ควบคุมโรคเพ่ือความม่ันคงของประเทศ (2) แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
และ (3) แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ กรอบวงเงินรวม 
2,507.67 ล้านบาท เป้าประสงค์หลักของแผนฯ คือ การสร้างและพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ของประเทศท่ีมีประสิทธิภาพและได้มาตรฐาน ซึ่งแผนฯ ผ่านความเห็นชอบจากมติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 12 
มกราคม 2559 โดยในปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 - 2562 ที่ผ่านมา กรมควบคุมโรค ได้รับสนับสนุนงบประมาณ
เพ่ือขับเคล่ือนแผนฯ ดังกล่าว รวมจํานวน 627.58 ล้านบาท คิดเป็นร้อยละ 30.11 ของกรอบวงเงินตามแผน 
พ.ศ. 2560 - 2562 (2,084.44 ล้านบาท) ผลการดําเนินงานท่ีผ่านมา พบว่า สามารถดําเนินการให้บรรลุ 
ตามเป้าหมายของแผนฯ ได้เพียงบางส่วน สรุปได้ดังน้ี 
   1. แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมั่นคงของประเทศ วงเงิน 525.40 ล้านบาท ได้รับสนับสนุน
งบประมาณ 69.89 ล้านบาท (ร้อยละ 15.91 ของวงเงินตามแผน พ.ศ. 2560 - 2562) ประกอบด้วย 4 แผนย่อย 
ดําเนินการได้บางส่วนและเกิดผลงาน ได้แก่ (1) พัฒนาห้อง Data Center และเชื่อมโยงเครือข่ายฐานข้อมูล 
5 กลุ่มโรค/5 มิติ และระบบเฝ้าระวังโรคอิเลคทรอนิคส์แบบบูรณาการ (EIDSS) (2) วางระบบศูนย์ปฏิบัติการ
ภาวะฉุกเฉิน (EOC) ระดับจังหวัด และมีทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (SAT) ที่สามารถปฏิบัติงานได้จริง (ร้อยละ 
97.37) และสามารถเช่ือมต่อระบบข้อมูลการเฝ้าระวังเหตุการณ์จากศูนย์ EOC 14 ศูนย์ และ (3) พัฒนาสมรรถนะ
ด้านการป้องกันควบคุมโรคในพ้ืนที่ชายแดน 21 จังหวัด และเขตเศรษฐกิจพิเศษ 10 พ้ืนที่ พัฒนาสมรรถนะ
ช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศและจังหวัดชายแดนในเขตพัฒนาเศรษฐกิจพิเศษได้ตามเกณฑ์ที่กําหนด ร้อยละ 
96.15 ส่วนแผนย่อยที่ (4) การสร้างศักยภาพด้านการผลิตวัคซีนเพื่อความมั่นคงด้านสุขภาพของประเทศ 
ไม่ได้รับสนับสนุนงบประมาณในระยะที่ผ่านมา  
   2. แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ วงเงิน 1,648.96 ล้านบาท 
ได้รับสนับสนุนงบประมาณ 495.18 ล้านบาท (ร้อยละ 34.29 ของวงเงินตามแผน พ.ศ. 2560 - 2562) 
ประกอบด้วย 9 แผนย่อย ดําเนินการได้บางส่วน เกิดผลงานดังน้ี (1) ก่อสร้างอาคารศูนย์ความเป็นเลิศโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์บางรัก (2) พัฒนาระบบการส่งต่อผู้ป่วยโรคติดต่ออันตรายท่ีมีความปลอดภัยและมีประสิทธิภาพ 
สามารถรองรับการเป็นหน่วยบริการระดับตติยภูมิหรือสูงกว่า และหอผู้ป่วยแยกโรคมีอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย
ตามมาตรฐาน รวมทั้งการก่อสร้างอาคารศูนย์เฝ้าระวังและกักกัน (Quarantine Center) ผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วย
โรคติดต่ออันตราย และโรคอุบัติใหม่ (3) จัดต้ังคลินิกเวชศาสตร์การเดินทางและท่องเที่ยว 14 แห่ง และ (4) พัฒนา
ห้องปฏิบัติการวัณโรค เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการตรวจวินิจฉัยที่รวดเร็ว ปลอดภัย โดยปรับปรุงโครงสร้าง
และระบบห้องแรงดันติดลบ (Negative Pressure Room) และมีการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศอีก 5 แผนงานย่อย 
ที่ยังไม่สามารถดําเนินการได้ตามแผน ได้แก่ ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ด้านโรคไม่ติดต่อ 
ด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง ด้านนโยบายและวิจัยงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคในเขตเมือง และด้านห้องปฏิบัติการ 
(Public Health Lab) และหน่วยสาธิตบริการ (Special Service) ในระดับภูมิภาค 
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   3. แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ วงเงิน 333.31 
ล้านบาท ได้รับสนับสนุนงบประมาณ 62.51 ล้านบาท (ร้อยละ 31.06 ของวงเงินตามแผน พ.ศ. 2560 – 2562) 
ประกอบด้วย 3 แผนงานย่อย สามารถดําเนินการได้บางส่วนและเกิดผลงาน ดังน้ี (1) พัฒนาผู้เช่ียวชาญด้าน
ระบาดวิทยาภาคสนาม (FETP) นักระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว (FEMT) 
แพทย์ผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนามนานาชาติ (IFETP) อาจารย์ผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม 
นานาชาติ (TOT) และนักระบาดวิทยาและชีวสถิติเบ้ืองต้น (นานาชาติ) จํานวน 268 คน ให้ทุนศึกษาต่อต่างประเทศ 
8 สาขาวิชา ด้านสาธารณสุข ในระดับปริญญาเอก 1 คน และระดับปริญญาโท 16 คน และฝึกอบรมหลักสูตร
ระยะสั้น จํานวน 15 คน ส่วนแผนย่อยที่ (2) พัฒนาศูนย์กลางการศึกษาและฝึกอบรมด้านการเฝ้าระวัง ป้องกันโรค
ในระดับนานาชาติ และแผนย่อยที่ (3) พัฒนาศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคุมโรค ไม่สามารถดําเนินการได้ 
เน่ืองจากไม่ได้รับการสนับสนุนงบประมาณ 
   ปัจจัยสําคัญที่ทําให้การดําเนินงานไม่เป็นไปตามแผน เน่ืองจาก (1) แผนฯ ได้รับความเห็นชอบจาก
คณะรัฐมนตรี เมื่อเข้าสู่ไตรมาสที่ 2 ของปีงบประมาณ 2560 จึงทําให้หลายโครงการไม่สามารถดําเนินการ
ได้ทันเวลาตามแผนที่กําหนดไว้ (2) รายการครุภัณฑ์ที่ได้รับจัดสรรบางรายการไม่สัมพันธ์กับรายการลงทุนตามแผนฯ 
(3) การกระจายทรัพยากรโดยเฉพาะรายการครุภัณฑ์ไม่เป็นไปตามแผนที่วางไว้ และ (4) บางแผนงานย่อยไม่ได้รับ
การจัดสรรงบประมาณ ปัจจัยเง่ือนไขดังกล่าว เป็นส่วนหน่ึงที่ส่งผลกระทบต่อการขับเคล่ือนแผนฯ ไม่เป็นไปตาม
กรอบเวลาและเป้าหมายที่กําหนดไว้ อีกทั้งปรากฏการณ์ทางสังคม เศรษฐกิจ เทคโนโลยีการส่ือสาร ตลอดจน
สภาพปัญหาด้านสุขภาพและความจําเป็นทางสุขภาพบางประการที่เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว ส่งผลให้การลงทุน
บางรายการ ไม่สอดคล้องกับบริบทปัจจุบันและไม่สามารถตอบสนองต่อปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพ
ได้อย่างเท่าทัน 
   กรมควบคุมโรค จึงได้ทบทวนสถานการณ์ สภาพปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพ ตลอดจนทิศทาง 
การพัฒนาประเทศตามยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ แผนปฏิรูป
ประเทศ นโยบายสําคัญของกระทรวงสาธารณสุข รวมถึงทบทวนวิสัยทัศน์ เป้าหมาย ยุทธศาสตร์ ประเด็นเร่งรัด
เพ่ือการปฏิรูปของกรมควบคุมโรค เพ่ือให้แผนฯ สามารถตอบสนองต่อการบรรลุวิสัยทัศน์ของกรมฯ ที่มุ่งเน้น
ให้ประชาชนได้รับการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพในระดับมาตรฐานสากล ซึ่งเป็นไปในทิศทางเดียวกับ
เป้าหมายในยุทธศาสตร์ชาติที่ต้องการให้ประเทศมีระบบการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ
และได้มาตรฐานสากล ดังน้ัน กรมควบคุมโรค จึงได้ปรับแผนยกระดับความม่ันคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรค
ของประเทศ ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 โดยมีหลักคิดในการปรับแผนฯ คือ ทบทวนเป้าหมาย แนวทาง 
การดําเนินงานของแผนฯ และปรับรายการลงทุนบางรายการให้มีความสอดคล้องกับแผนระดับที่ 1 และระดับที่ 2 
เน้นยกระดับและขับเคลื่อนแผนที่ยังมีความสอดคล้องกับสภาพปัญหาและความต้องการด้านสุขภาพอย่างต่อเน่ือง 
ผลจากการปรับแผนฯ ยังคงมี 3 แผนงานหลัก มี 15 แผนงานย่อย จากเดิมมี 16 แผนงานย่อย โดยแผนงานย่อย
ที่ไม่ได้ขอสนับสนุนงบประมาณในรอบน้ี คือ แผนการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคไม่ติดต่อ ซึ่งบูรณาการ
อยู่ในแผนการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง และแผนการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศ
ด้านเวชศาสตร์การเดินทางและเคลื่อนย้ายถิ่น ซึ่งเน้นการพัฒนาคลินิกเวชศาสตร์การเดินทางและท่องเที่ยว
ที่มีอยู่แล้ว ทั้ง 14 แห่ง ให้มีประสิทธิภาพเพ่ิมขึ้น 
 การปรับปรุงแผนฯ ครั้งน้ี รวมงบประมาณทั้งหมด 3,054.37 ล้านบาท แบ่งเป็น แผนงานพัฒนาระบบ
ควบคุมโรคเพ่ือความม่ันคงของประเทศ จํานวน 442.03 ล้านบาท แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ จํานวน 2,504.86 ล้านบาท และ แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ จํานวน 107.48 ล้านบาท (ตารางที่ 1)  
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ตารางที่ 1 งบประมาณตามแผนฯ ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565  

 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

1. แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมั่นคงของประเทศ 105.88 238.40 97.75 442.03 

2. แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคมุโรคและภัยสุขภาพ 457.46 572.55 1,474.85 2,504.86 

3. แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
    ของประเทศ 

30.95 44.98 31.55 107.48 

รวมทั้งสิ้น 594.29 855.93 1,604.15 3,054.37 

 
 แนวทางการขับเคล่ือนแผนฯ กรมควบคุมโรค มีการกําหนดให้มีคณะกรรมการ ทําหน้าที่ผลักดัน ขับเคล่ือน 
กํากับ ติดตามและประเมินผลการดําเนินงานตามแผนฯ และวางแนวทางการปรับปรุงแผนฯ เชื่อมประสาน
และบูรณาการการดําเนินงาน และจัดทําแผนปฏิบัติการ ระยะ 5 ปี ให้มีความเหมาะสมและสอดคล้องกับ
ยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี มีการสื่อสารและถ่ายทอดให้เกิดความเข้าใจในทิศทาง เป้าหมาย และเนื้อหา
สาระสําคัญของแผนฯ 

   ส่วนการกํากับติดตามผลการดําเนินงาน มีการวางระบบการติดตาม กํากับ และประเมินผลการดําเนินงาน
ตามแผนปฏิบัติการ โดยรายงานผลเป็นรายเดือน และรายไตรมาส ผ่านทางระบบบริหารจัดการเชิงยุทธศาสตร์
ของกรมควบคุมโรค (Estimates SM) แบบ Real-times หน่วยงานท่ีรับผิดชอบแต่ละแผนงาน สรุปข้อมูลเสนอ
ในการประชุมประจําเดือนของผู้บริหาร เพ่ือติดตามงานที่สําคัญ และจัดทําสรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส
เสนอผู้บริหารพิจารณา ทบทวน และประเมินผลการดําเนินงานเป็นระยะ เพ่ือทราบปัญหาอุปสรรคที่สําคัญ 
และสรุปรายงานผลการดําเนินงานภาพรวมให้คณะกรรมการขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการทราบ 

   ดังน้ัน กรมควบคุมโรค จึงได้นําแผนยกระดับความม่ันคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ 
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 เสนอต่อสํานักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ เพ่ือพิจารณา 
กลั่นกรอง ตามข้ันตอนของแนวทางการเสนอแผนเข้าสู่การพิจารณาของคณะรัฐมนตรี ตามมติคณะรัฐมนตรี 
เมื่อวันที่ 4 ธันวาคม 2560 ผลการพิจารณา สํานักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติมีความเห็นว่า 
เน่ืองจากแผนดังกล่าวไม่มีบทบัญญัติตามข้อกฎหมายหรืออนุสัญญาระหว่างประเทศที่กําหนดให้ต้องเสนอ
คณะรัฐมนตรีเพ่ือพิจารณา อีกทั้ง สาระสําคัญที่กําหนดไว้ในแผนเป็นการเพิ่มขีดความสามารถในการป้องกัน
ควบคุมโรคของหน่วยงานสังกัดกรมควบคุมโรค ซึ่งมีลักษณะเป็นกิจกรรมที่กระทรวงสาธารณสุขได้ดําเนินการ
อยู่แล้วตามภารกิจปกติ จึงถือเป็นแผนระดับ 3 ที่ไม่เข้าข่ายต้องเสนอให้คณะรัฐมนตรีเพ่ือพิจารณาตามแนวทาง 
การเสนอแผนเข้าสู่การพิจารณาของคณะรัฐมนตรี ตามมติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 4 ธันวาคม 2560 และในขั้นตอน
การนําแผนดังกล่าวไปสู่การปฏิบัติ ควรพิจารณาบูรณาการดําเนินงานร่วมกับแผนอ่ืนที่เก่ียวข้อง อาทิ แผนปฏิบัติการ
เฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อหรือโรคระบาด พ.ศ. 2562 - 2564 ตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ 
พ.ศ. 2558 ซึ่งเป็นกรอบการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคของประเทศท้ังในระดับประเทศและระดับพ้ืนที่ 
ภายใต้การร่วมมือของทุกภาคส่วนทั้งภายในและภายนอกกระทรวงสาธารณสุข รวมถึงกลไกการขับเคลื่อนที่เก่ียวข้อง 
อาทิ กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงดิจิทัลเพ่ือเศรษฐกิจและสังคม องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ภาคเอกชน 
และภาคประชาสังคม เพ่ือให้การยกระดับการป้องกันและควบคุมโรคติดต่อของประเทศเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ  
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ส่วนที่ 2 ความสอดคล้องกับแผน 3 ระดับ ตามนัยยะของมติคณะรัฐมนตร ี
          เม่ือวันที่ 4 ธันวาคม 2560 

   2.1 ยุทธศาสตรช์าต ิ(แผนระดับที ่1)  
  แผนฯ มีความสอดคล้องกับแผนยุทธศาสตร์ชาติ 4 ด้าน โดยเรียงจากด้านที่มีความสอดคล้อง
มากที่สุด ได้แก่ ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ ด้านการสร้างความสามารถในแข่งขัน 
ด้านการสร้างการเติบโตบนคุณภาพชีวิตที่เป็นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม และด้านความมั่นคง ดังน้ี 

    1) ยุทธศาสตร์ชาติ ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์  

       (1) เปา้หมาย 
              เป้าหมายที่ 1 คนไทยเป็นคนดี คนเก่ง มีคุณภาพ พร้อมสําหรับวิถีชีวิตในศตวรรษที่ 21  

         (2) ประเด็นยุทธศาสตร์  
               (2.1) ประเด็นที่ 5 การเสริมสร้างให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี   
              (2.2) ประเด็นที่ 2 การพัฒนาศักยภาพคนตลอดช่วงชีวิต  

              (3) การบรรลเุป้าหมายตามยทุธศาสตรช์าต ิ  
(3.1) ประชาชนมีสุขภาพดี ลดเสี่ยง ลดโรค ลดป่วย ลดพิการ ลดตายจากโรคและภัย

ที่ป้องกันได้ โดยมีความรอบรู้ทางสุขภาพ สามารถจัดการตนเอง ครอบครัว
และชุมชนได้  

(3.2) ประเทศมีระบบการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ที่มีประสิทธิภาพและ
ได้มาตรฐานสากล  

      2) ยุทธศาสตร์ชาต ิด้านการสรา้งความสามารถในแข่งขัน  

             (1) เปา้หมาย 
              เป้าหมายที่ 2 ประเทศไทยมีขีดความสามารถในการแข่งขันสูงขึ้น  

               (2) ประเดน็ยุทธศาสตร์  
                (2.1) ประเด็นที่ 4 โครงสร้างพ้ืนฐาน เช่ือมไทย เช่ือมโลก  
                     (2.2) ประเด็นที่ 2 อุตสาหกรรมและบริการแห่งอนาคต  

              (3) การบรรลุเป้าหมายตามยุทธศาสตร์ชาติ  
(3.1) ระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่ได้มาตรฐานตามกฎอนามัย

ระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 สามารถตรวจจับเหตุการณ์ที่ผิดปกติได้อย่างรวดเร็ว
ทันเหตุการณ์ รวมทั้งระบบบริการงานด้านเวชศาสตร์การเดินทางที่มีมาตรฐาน
ระดับสากล สร้างความเช่ือมั่นให้ผู้เดินทางระหว่างประเทศ 

(3.3) การพัฒนาและยกระดับศักยภาพการดําเนินงานของห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข 
เช่น ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการชันสูตรวัณโรคแห่งชาติและนานาชาติ 
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       3) ยุทธศาสตร์ชาติ ด้านการสร้างการเติบโตบนคุณภาพชีวิตที่เป็นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม  

               (1) เป้าหมาย 
(1.1) เป้าหมายที่ 1 อนุรักษ์และรักษาทรัพยากรธรรมชาติ สิ่งแวดล้อม และวัฒนธรรม

ให้คนรุ่นต่อไปได้ใช้อย่างย่ังยืน มีสมดุล  
(1.2) เป้าหมายที่ 3 ใช้ประโยชน์และสร้างการเติบโต บนฐานทรัพยากรธรรมชาติ

และสิ่งแวดล้อมให้สมดุลภายในขีดความสามารถของระบบนิเวศ 

             (2) ประเด็นยุทธศาสตร์  
(2.1) ประเด็นที่ 4 พัฒนาพ้ืนที่เมือง ชนบท เกษตรกรรมและอุตสาหกรรมเชิงนิเวศ 

มุ่งเน้นความเป็นเมืองที่เติบโตอย่างต่อเน่ือง  
(2.2) ประเด็นที่ 3 สร้างการเติบโตอย่างย่ังยืนบนสังคมที่เป็นมิตรต่อสภาพภูมิอากาศ 

           (3) การบรรลุเป้าหมายตามยุทธศาสตร์ชาติ   
(3.1) ประชาชนกลุ่มเป้าหมายได้รับการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ

จากปัญหามลพิษและสิ่งแวดล้อม 
(3.2) การมีศูนย์สุขภาพแบบครบวงจร เป็นเมืองสุขภาพต้นแบบ (Wellness City) 

ในการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในเขตเมือง ที่ดูแลสุขภาพ
ทั้งทางร่างกาย จิตใจ สังคม รวมท้ังมีการปรับปรุงสภาพแวดล้อมให้เอ้ือต่อ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ เพ่ือส่งเสริมให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดี 

      4) ยุทธศาสตร์ชาติ ด้านความม่ันคง  

             (1) เป้าหมาย 
(1.1) เป้าหมายที่ 2 บ้านเมืองมีความมั่นคงในทุกมิติและทุกระดับ    
(1.2) เป้าหมายที่ 3 กองทัพ หน่วยงานด้านความมั่นคง ภาครัฐ ภาคเอกชน และ

ภาคประชาชน มีความพร้อมในการป้องกันและแก้ไขปัญหาความมั่นคง  

             (2) ประเด็นยุทธศาสตร์ 
       (2.1) ประเด็นที่ 2 การป้องกันและแก้ไขปัญหาที่มีผลกระทบต่อความม่ันคง  

           (3) การบรรลุเป้าหมายตามยุทธศาสตร์ชาติ  
(3.1) ประเทศไทยมีระบบป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศที่มีประสิทธิภาพ 

และเป็นไปตามมาตรฐานสากล เช่น ระบบงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค
ตามแนวพรมแดนระหว่างประเทศ (Border Health) และด่านช่องทางเข้าออก
ประเทศ (Point of Entry) 

(3.2) ประเทศไทยมีศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (Emergency Operation 
Center: EOC) และระบบบัญชาการเหตุการณ์ (ICS) เพ่ือรับมือภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข (Public Health Emergency) ได้อย่างรวดเร็ว ทันสถานการณ์ 

(3.3) ประเทศไทยมีระบบบริหารจัดการวัคซีนที่มีประสิทธิภาพ และมีระบบลูกโซ่
ความเย็นที่มีคุณภาพ เพ่ือช่วยส่งเสริมการดําเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรค
ให้ประสบความสําเร็จทั้งในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน  
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   2.2 แผนระดับที่ 2 (เฉพาะที่เกี่ยวข้อง)  
      แผนฯ มีความสอดคล้องกับแผนระดับที่ 2 จํานวน 4 แผน ได้แก่ แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ 
แผนปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุข แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 และ นโยบายและแผน
ระดับชาติว่าด้วยความมั่นคงแห่งชาติ ดังน้ี 

    2.2.1 แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ  
         แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ มีทั้งหมด 23 ประเด็น ซึ่งแผนฯ มีความสอดคล้อง
กับแผนแม่บทฯ 7 ประเด็น เรียงตามความสอดคล้องมากที่สุด ดังนี้ ประเด็นที่ 13 การเสริมสร้างให้คนไทย 
มีสุขภาวะท่ีดี ประเด็น 11 การพัฒนาศักยภาพคนตลอดช่วงชีวิต ประเด็น 7 โครงสร้างพ้ืนฐาน ระบบโลจิสติกส์ 
และดิจิทัล ประเด็น 9 เขตเศรษฐกิจพิเศษ ประเด็น 18 การเติบโตอย่างย่ังยืน ประเด็น 23 การวิจัยและพัฒนา
นวัตกรรม และประเด็น 1 ความมั่นคง รายละเอียดดังน้ี  

          (1) ประเด็น 13 การเสริมสร้างใหค้นไทยมีสุขภาวะทีด่ ี 

             1) เป้าหมายระดับประเด็นของแผนแม่บทฯ  

 เป้าหมายที่ 1 คนไทยมีสุขภาวะที่ดีขึ้น และมีความเป็นอยู่ดี  

 การบรรลุเป้าหมายตามแผนแม่บทฯ   
- ประชาชนมีสุขภาพดี ลดเสี่ยง ลดโรค ลดป่วย ลดพิการ ลดตายจากโรค
และภัยที่ป้องกันได้ โดยมีความรอบรู้ทางสุขภาพ สามารถจัดการตนเอง 
ครอบครัวและชุมชนได้  

- ประเทศมีระบบการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ
และได้มาตรฐานสากล  

2) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 13.5 การพัฒนาและสร้างระบบรับมือและปรับตัว
ต่อโรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ําที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ  

 แนวทางการพฒันา  
- เผยแพร่ความรู้สุขภาพและสร้างความตระหนักของประชาชน เรื่องโรค
อุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ําที่เกิดจากการเปล่ียนแปลงภูมิอากาศ โดยพัฒนา
โครงสร้างระบบสาธารณสุข เครือข่ายเตือนภัยและเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ
ให้มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพในการรองรับการปรับตัวจากการเปล่ียนแปลง
สภาพภูมิอากาศ 

- พัฒนาและยกระดับระบบรับมือปรับตัวต่อโรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ํา
ที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงภูมิอากาศ โดยพัฒนาระบบสาธารณสุขสิ่งแวดล้อม
และเวชศาสตร์ ป้องกัน ทั้งระบบติดตาม ตรวจสอบและเฝ้าระวังโรคอุบัติใหม่
และอุบัติซ้ํา ตลอดจน การให้วัคซีนแก่ประชากรกลุ่มเสี่ยง และการพัฒนา
ระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขอย่างครบวงจรและบูรณาการ  

- สร้างองค์ความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคในประชากรทุกกลุ่ม 
โดยพัฒนาและสร้างระบบรับมือปรับตัวต่อสุขภาพที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลง
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สภาพภูมิอากาศ โดยพัฒนาโครงสร้างระบบสาธารณสุข เครือข่ายเตือนภัย
และเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพให้มีคุณภาพและมีประสิทธิภาพในการรองรับ
การปรับตัวจากการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ และพัฒนาระบบสาธารณสุข
สิ่งแวดล้อมและเวชศาสตร์ป้องกันทั้งระบบ และเพ่ิมขีดความสามารถในการ
ติดตาม วิเคราะห์และประเมินคาดการณ์แนวโน้มและโอกาสเกิดปัญหาโรค
และภัยจากสิ่งแวดล้อมที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ รวมทั้งพัฒนาระบบควบคุม
และป้องกันการเกิดโรคอุบัติใหม่และอุบัติซ้ํา  

- เพ่ิมขีดความสามารถในการติดตาม วิเคราะห์และประเมินแนวโน้มโรคอุบัติใหม่
และอุบัติซ้ํา สร้างความพร้อมของภาคีเครือข่ายในการรับมือกับภาวะฉุกเฉิน
ต่าง ๆ  โดยควบคุมการแพร่ระบาดของโรคอุบัติใหม่และโรคอุบัติซ้ํา โดยศึกษาวิจัย 
สร้างองค์ความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคในประชากรทุกกลุ่ม 
เพ่ิมขีดความสามารถในการติดตาม วิเคราะห์ และประเมินแนวโน้มสถานการณ์ 
ปัญหาโรคอุบัติใหม่และอุบัติซ้ํา พัฒนาระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน รักษา และ
ควบคุมโรคติดต่ออุบัติใหม่ ภายใต้แนวคิดสุขภาพหน่ึงเดียว รวมทั้งพัฒนา
ระบบการสื่อสารความเสี่ยงและประชาสัมพันธ์โรคติดต่ออุบัติใหม่  

 เป้าหมายของแผนย่อย ประชาชนมีความรอบรู้สุขภาพ เรื่อง โรคอุบัติใหม่
และโรคอุบัติซ้ํา ที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงภูมิอากาศมากขึ้น  

 การบรรลุเป้าหมายตามแผนย่อยของแผนแม่บทฯ   
- ประชาชนมีสุขภาพดี ลดเสี่ยง ลดโรค ลดป่วย ลดพิการ ลดตายจากโรคและภัย
ที่ป้องกันได้ โดยมีความรอบรู้ทางสุขภาพ สามารถจัดการตนเอง ครอบครัว
และชุมชนได้  

- ประเทศมีระบบการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ
และได้มาตรฐานสากล  

        3) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 13.1 การสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาวะและการป้องกัน
และควบคุมปัจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะ  

 แนวทางการพฒันา  
- การพัฒนาระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุม และกลไกการสื่อสารประชาสัมพันธ์
แบบบูรณาการทุกระดับ เพื่อลดภัยคุกคามที่เป็นอุปสรรคต่อการพัฒนา
สุขภาวะคนไทย  

- กําหนดมาตรการป้องกันและควบคุมปัจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะ โดยผลักดัน
การสร้างเสริมสุขภาวะในทุกนโยบายที่ให้หน่วยงานทุกภาคส่วนมีส่วนร่วม
ในการรับผิดชอบต่อสุขภาพของประชาชน เพ่ือลดภัยคุกคามที่เป็นอุปสรรค
ต่อการพัฒนาสุขภาวะคนไทย  
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     (2) ประเด็น 11 การพัฒนาศักยภาพคนตลอดช่วงชีวิต  

           1) เป้าหมายระดับประเด็นของแผนแม่บทฯ  

  เป้าหมายที่ 1 คนไทยทุกช่วงวัยมีคุณภาพเพ่ิมขึ้น ได้รับการพัฒนาอย่างสมดุล 
ทั้งด้านร่างกาย สติปัญญา และคุณธรรมจริยธรรม เป็นผู้ที่มีความรู้และทักษะ
ในศตวรรษที่ 21 รักการเรียนรู้อย่างต่อเน่ืองตลอดชีวิต  

  การบรรลุเป้าหมายตามแผนแม่บทฯ เครือข่ายเป้าหมายสามารถดําเนินการ
เฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประชาชนทุกช่วงวัยได้ตาม
แนวทาง  

      2) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 11.2 การพัฒนาเด็กต้ังแต่ช่วงการต้ังครรภ์จนถึงปฐมวัย  

  แนวทางการพัฒนา จัดให้มีการพัฒนาเด็กปฐมวัยให้มีสุขภาวะที่ดีและสมวัย 
โดยส่งเสริมและสนับสนุนให้โรงพยาบาลทุกระดับและหน่วยงานที่เก่ียวข้อง
ดําเนินงานตามมาตรฐานงานอนามัยแม่และเด็กสู่มาตรฐานโรงพยาบาล
และบริการสุขภาพ ตลอดจนส่งเสริมและสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
และสารอาหารที่จําเป็นต่อสมองเด็ก  

  เป้าหมายของแผนย่อย เด็กเกิดอย่างมีคุณภาพ มีพัฒนาการสมวัย สามารถ
เข้าถึงบริการที่มีคุณภาพมากข้ึน  

      3) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 11.3 การพัฒนาช่วงวัยเรียน/วัยรุ่น  

  แนวทางการพัฒนา ส่งเสริมและสนับสนุนระบบบริการสุขภาพและอนามัย
ที่เช่ือมต่อกันระหว่างระบบสาธารณสุขกับโรงเรียนหรือสถานศึกษา เพ่ือ
เสริมสร้างศักยภาพด้านความฉลาดทางเชาวน์ปัญญา และความฉลาดทางอารมณ์ 
ตลอดจนภูมิคุ้มกันด้านต่าง ๆ ในการดําเนินชีวิตของกลุ่มวัยเรียน/วัยรุ่น  

  เป้าหมายของแผนย่อย วัยเรียน/วัยรุ่น มีความรู้และทักษะในศตวรรษที่ 21 
ครบถ้วน รู้จักคิด วิเคราะห์ รักการเรียนรู้ มีสํานึกพลเมือง มีความกล้าหาญ
ทางจริยธรรม มีความสามารถในการแก้ปัญหา ปรับตัว สื่อสาร และทํางาน
ร่วมกับผู้อ่ืนได้อย่างมีประสิทธิผลตลอดชีวิตดีขึ้น  

     4) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 11.4 การพัฒนาและยกระดับศักยภาพวัยแรงงาน  

  แนวทางการพัฒนา เสริมสร้างวัฒนธรรมการทํางานท่ีพึงประสงค์ และ
ความรู้ความเข้าใจและทักษะทางการเงิน เพ่ือเสริมสร้างความมั่นคงและ
หลักประกันของตนเองและครอบครัว รวมทั้งสร้างเสริมคุณภาพชีวิตที่ดี
ให้กับวัยทํางานผ่านระบบการคุ้มครองทางสังคมและการส่งเสริมการออม  

  เป้าหมายของแผนย่อย แรงงานมีศักยภาพในการเพ่ิมผลผลิต มีทักษะ
อาชีพสูง ตระหนักในความสําคัญที่จะพัฒนาตนเองให้เต็มศักยภาพ สามารถ
ปรับตัวและเรียนรู้สิ่งใหม่ตามพลวัตของโครงสร้างอาชีพและความต้องการ
ของตลาดแรงงานเพ่ิมขึ้น  
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     (3) ประเด็น 7 โครงสร้างพื้นฐาน ระบบโลจิสติกส์ และดิจิทัล  

        1) เป้าหมายระดับประเด็นของแผนแม่บทฯ  

  เป้าหมายที่ 1 โครงสร้างพ้ืนฐานด้านดิจิทัล  

  การบรรลุเป้าหมายตามแผนแม่บทฯ  ระบบสารสนเทศด้านการเฝ้าระวัง 
ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ที่นําไปใช้ประโยชน์ในการตอบโต้ภาวะ
ฉุกเฉินทางสาธารณสุขได้ทันเวลา  

      2) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 7.3 โครงสร้างพ้ืนฐานด้านดิจิทัล  

  แนวทางการพัฒนา พัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานด้านดิจิทัลทั้งในส่วนของโครงข่าย
สื่อสารหลักภายในประเทศและโครงข่ายบรอดแบรนด์ความเร็วสูง  

  เป้าหมายของแผนย่อย ประชาชนมีความสามารถในการเข้าถึงอินเทอร์เน็ตมากขึ้น  

       3) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 7.1 โครงสร้างพ้ืนฐานด้านคมนาคมและระบบโลจิสติกส์  

  แนวทางการพัฒนา พัฒนาสิ่งอํานวยความสะดวกและศูนย์บริการโลจิสติกส์
ในรูปแบบต่าง ๆ  

  เป้าหมายของแผนย่อย ประสิทธิภาพด้านโลจิสติกส์ระหว่างประเทศของ
ประเทศไทยดีขึ้น  

     (4) ประเด็น 9 เขตเศรษฐกิจพเิศษ  

          1) เป้าหมายระดับประเด็นของแผนแม่บทฯ  

  เป้าหมายที่ 2 การลงทุนในพ้ืนที่เขตเศรษฐกิจพิเศษทั้งหมดได้รับการยกระดับ  

  การบรรลุเป้าหมายตามแผนแม่บทฯ  ระบบเฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมโรค
และภัยสุขภาพที่ได้มาตรฐานกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 สามารถ
ตรวจจับเหตุการณ์ที่ผิดปกติได้รวดเร็วทันเหตุการณ์ สร้างความเชื่อมั่น
ให้ผู้เดินทางระหว่างประเทศ  

      2) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 9.3 การพัฒนาเขตเศรษฐกิจพิเศษชายแดน  

  แนวทางการพัฒนา ใช้ประโยชน์และพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานทางเศรษฐกิจ
และสังคม อาทิ โครงสร้างพ้ืนฐานด้านคมนาคม พลังงาน ระบบนํ้าประปา 
ที่อยู่อาศัย โรงพยาบาล และสถานศึกษา ที่สอดรับกับความต้องการของพ้ืนที่ 
และมีกลไกที่สามารถรองรับภัยพิบัติทางธรรมชาติ การเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคติดต่อในพ้ืนที่และเมือง รวมทั้งรองรับการพัฒนาพื้นที่และเมือง
น่าอยู่  

  เป้าหมายของแผนย่อย เมืองในพื้นที่เขตพัฒนาเศรษฐกิจพิเศษชายแดน
ที่ได้รับการพัฒนาให้เป็นเมืองน่าอยู่มากขึ้น  
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      3) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 9.1 การพัฒนาเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออก  

  แนวทางการพัฒนา พัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานด้านคมนาคมขนส่ง และ
สาธารณูปโภคที่สําคัญ เพ่ือให้สามารถทํางานได้อย่างรวดเร็ว และต่อยอด
โครงสร้างพ้ืนฐานทุกระบบให้เช่ือมโยงเข้าสู่พ้ืนที่เศรษฐกิจ เพ่ือรองรับ
ความต้องการลงทุน กิจกรรมทางเศรษฐกิจ และกิจกรรมอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง
จากการพัฒนาพ้ืนที่เขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออกได้อย่างเพียงพอและมี
ประสิทธิภาพ  

  เป้าหมายของแผนย่อย การขยายตัวของผลิตภัณฑ์มวลรวมของพ้ืนที่เขต
พัฒนาพิเศษภาคตะวันออกเพ่ิมขึ้น  

      (5) ประเด็น 18 การเติบโตอย่างย่ังยืน  

      1) เป้าหมายระดับประเด็นของแผนแม่บทฯ  

  เป้าหมายที่ 1 สภาพแวดล้อมของประเทศไทยมีคุณภาพดีขึ้นอย่างย่ังยืน
การลงทุนในพ้ืนที่เขตเศรษฐกิจพิเศษทั้งหมดได้รับการยกระดับ  

  การบรรลุเป้าหมายตามแผนแม่บทฯ ประชาชนกลุ่มเป้าหมายได้รับการ
เฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพจากปัญหามลพิษและสิ่งแวดล้อม  

      2) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 18.4 การจัดการมลพิษที่มผีลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม
และสารเคมีในภาคเกษตรทั้งระบบให้เป็นไปตามมาตรฐานสากล  

  แนวทางการพัฒนา จัดการขยะมูลฝอย มูลฝอยติดเช้ือ ของเสียอันตราย
และกากอุตสาหกรรมให้เป็นไปตามมาตรฐานสากล  

  แนวทางการพัฒนา จัดการคุณภาพอากาศ เสียง และความสั่นสะเทือน  

  เป้าหมายของแผนย่อย การจัดการขยะมูลฝอย มูลฝอยติดเช้ือ ของเสียอันตราย 
สารเคมีในภาคการเกษตรและการอุตสาหกรรมมีประสิทธิภาพมากขึ้น  

  เป้าหมายของแผนย่อย  คุณภาพอากาศ เสียง และความส่ันสะเทือนอยู่ระดับ
มาตรฐานของประเทศไทย  

      (6) ประเด็น 23 การวิจัยและพัฒนานวัตกรรม  

      1) เป้าหมายระดับประเด็นของแผนแม่บทฯ  

  เป้าหมายที่ 2 มูลค่าการลงทุนวิจัยและพัฒนานวัตกรรมต่อผลิตภัณฑ์มวลรวม
ในประเทศเพ่ิมขึ้น  

  การบรรลุเป้าหมายตามแผนแม่บทฯ ผลงานวิจัยด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพได้มาตรฐานตามวิชาการ เครือข่ายสามารถนําไปใช้
ประโยชน์ในการดําเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  
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     2) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 23.2 การวิจัยและพัฒนานวัตกรรมด้านสังคม  

  แนวทางการพัฒนา สร้างความเสมอภาคทางสังคม โดยการส่งเสริมการวิจัย 
พัฒนา และประยุกต์ใช้นวัตกรรมในการแก้ปัญหาความเหลื่อมล้ําในสังคม 
เพ่ือลดความแตกต่างทางด้านรายได้ รายจ่าย การเข้าถึงบริการข้ันพ้ืนฐาน 
และเพ่ิมความเสมอภาคในกระบวนการยุติธรรม โดยมีประเด็นการวิจัยที่สําคัญ 
อาทิ การจัดการที่ดินทํากิน ระบบหลักประกันสุขภาพของรัฐ การเสริมสร้าง
ความเข้มแข็งของชุมชนและกระจายอํานาจ การเข้าถึงบริการสาธารณะ
และกระบวนการยุติธรรม  

  เป้าหมายของแผนย่อย คุณภาพชีวิต ศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ และ
ความเสมอภาคทางสังคม ได้รับการยกระดับเพ่ิมขึ้น จากผลการวิจัยและ
พัฒนานวัตกรรมเชิงสังคม  

   (7) ประเด็น 1 ความม่ันคง  

    1) เป้าหมายระดบัประเดน็ของแผนแม่บทฯ  

  เป้าหมายที ่2 ประชาชนอยู่ดี กินดี และมีความสุขดีขึ้น  

  การบรรลุเปา้หมายตามแผนแมบ่ทฯ บุคลากรสาธารณสุขมีทักษะในการ
ให้คําปรึกษาทีส่ามารถโน้มน้าวหรือจูงใจให้ผู้ใช้สารเสพติดด้วยวิธีฉีดมีการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและเข้าสู่ระบบบําบัดยาเสพติด  

    2) แผนย่อยของแผนแม่บทฯ 1.2 การป้องกันและแก้ไขปัญหาที่มีผลกระทบต่อ  
        ความมั่นคง  

  แนวทางการพัฒนา ส่วนการรักษาความม่ันคงภายในราชอาณาจักรและ
การพัฒนาประเทศ  

  เป้าหมายของแผนย่อย ปัญหาความมั่นคงที่มีอยู่ในปัจจุบัน (เช่น ปัญหา
ยาเสพติด ความมั่นคงทางไซเบอร์ การค้ามนุษย์ ฯลฯ) ได้รับการแก้ไข
จนไม่ส่งผลกระทบต่อการบริหารและพัฒนาประเทศ  

     2.2.2 แผนการปฏริปูประเทศ ดา้นสาธารณสขุ  
    แผนการปฏิรูปประเทศ ด้านสาธารณสุข มีทั้งหมด 10 ประเด็น ซึ่งแผนฯ สอดคล้องกับ
ประเด็นที่ 7 การส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค มากท่ีสุด โดยในประเด็นที่ 7 น้ี มีเป้าหมายเพ่ือพัฒนาระบบ
การป้องกันโรคให้มีเอกภาพและประสิทธิภาพ ซึ่งเป็นไปในทิศทางเดียวกับแผนฯ รายละเอียดดังน้ี 

   1) เรื่อง/ประเด็นการปฏิรูปที่ 7 การสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันโรค  

     2) ขั้นตอนการดําเนินงาน  
          2.1) การปรับปรุงโครงสร้างการทํางานด้านการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค  
          2.2) ทบทวนและปรับปรุงกฎหมาย กฎระเบียบ  
         2.3) การพัฒนากําลังคนด้าน P&P  
         2.4) การพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐาน  
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     3) กิจกรรม  
         3.1) กําหนดและพัฒนานโยบาย กฎหมาย มาตรการ และคุณภาพมาตรฐาน ด้าน 
                การป้องกันควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ  
         3.2) วิจัย พัฒนาองค์ความรู้ นวัตกรรม ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ 
         3.3) พัฒนาระบบกลไกและเครือข่ายในการเฝ้าระวัง สอบสวน ป้องกันและการควบคุม 
                 โรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ  
         3.4) ถ่ายทอดองค์ความรู้ ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ  

     4) เป้าหมายกิจกรรม ประชาชนได้รับการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ระดับ  
        มาตรฐานสากล ภายในปี 2580  

    2.2.3 แผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาต ิฉบบัที ่12  
       แผนฯ มีเป้าหมายสอดคล้องกับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 
และสอดคล้องกับ 7 ประเด็นยุทธศาสตร์ ได้แก่ ยุทธศาสตร์ที่ 1 การสร้างเสริมและพัฒนาศักยภาพทุนมนุษย์ 
ยุทธศาสตร์ที่ 7 การพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานและระบบโลจิสติกส์ ยุทธศาสตร์ที่ 9 การพัฒนาภาค เมือง และพื้นที่
เศรษฐกิจ ยุทธศาสตร์ที่ 3 การสร้างความเข้มแข็งทางเศรษฐกิจและแข่งขันได้อย่างย่ังยืน ยุทธศาสตร์ที่ 4 การเติบโต
ที่เป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อมเพ่ือการพัฒนาที่ย่ังยืน ยุทธศาสตร์ที่ 8 การพัฒนาวิทยาศาสตร์ เทคโนโลยีและนวัตกรรม 
และยุทธศาสตร์ที่ 5 การเสริมสร้างความมั่นคงแห่งชาติ เพ่ือการพัฒนาประเทศสู่ความมั่งคั่ง รายละเอียดดังน้ี 

   1) วัตถุประสงค์ที่ 1 เพ่ือวางรากฐานให้คนไทยเป็นคนท่ีสมบูรณ์ มีคุณธรรมจริยธรรม 
มีระเบียบวินัย ค่านิยมที่ดี มีจิตสาธารณะ และมีความสุข โดยมีสุขภาวะและสุขภาพที่ดี 
ครอบครัวอบอุ่น ตลอดจนเป็นคนเก่งที่มีทักษะความรู้ความสามารถและพัฒนาตนเอง
ได้ต่อเน่ืองตลอดชีวิต  

     2) เป้าหมายรวมที่ 1 คนไทยมีคุณลักษณะเป็นคนไทยที่สมบูรณ์ มีวินัย มีทัศนคติ
และพฤติกรรมตามบรรทัดฐานที่ดีของสังคม มีความเป็นพลเมืองต่ืนรู้ มีความสามารถ
ในการปรับตัวได้อย่างรู้เท่าทันสถานการณ์ มีความรับผิดชอบและทําประโยชน์
ต่อส่วนรวม มีสุขภาพกายและใจที่ดี มีความเจริญงอกงามทางจิตวิญญาณ มีวิถีชีวิต
ที่พอเพียง และมีความเป็นไทย  

     3) ยุทธศาสตร์ที ่1 การเสริมสร้างและพฒันาศักยภาพทนุมนษุย์  
         (3.1) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที่ 4 คนไทยมีสุขภาวะที่ดีขึ้น  
         (3.2) แนวทางการพัฒนาที่ 4 ลดปัจจัยเสี่ยงด้านสุขภาพและให้ทุกภาคส่วนคํานึงถึง

ผลกระทบต่อสุขภาพ  
         (3.3)  แนวทางการพัฒนาที่ 2 พัฒนาศักยภาพคนให้มีทักษะความรู้และความสามารถ

ในการดํารงชีวิตอย่างมีคุณค่า  

      4) ยุทธศาสตร์ที่ 7 การพัฒนาโครงสร้างพื้นฐานและระบบโลจิสติกส์ 
         (4.1) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที่ 5 การพัฒนาเศรษฐกิจดิจิทัล เพ่ือขยายโครงข่าย

อินเทอร์เน็ตความเร็วสงูให้ครอบคลุมทัว่ทั้งประเทศ และสร้างผู้ประกอบการธุรกิจ
ดิจิทัลรายใหม่เพ่ิมขึ้น รวมทั้งพัฒนาระบบความมั่นคงปลอดภัยทางไซเบอร์ให้มี
ประสิทธิภาพและสอดคล้องตามมาตรฐานสากลเพ่ือรับมือภัยคุกคามทางออนไลน์  
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          (4.2) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที่ 2 การพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานด้านระบบขนส่ง 
เพ่ือเพ่ิมปริมาณการขนส่งสินค้าทางรางและทางน้ํา และเพ่ิมปริมาณการเดินทาง
ด้วยระบบขนส่งสาธารณะในเขตเมือง รวมทั้งขยายขีดสามารถในการรองรับ
ปริมาณผู้โดยสารของท่าอากาศยานในกรุงเทพมหานครและท่าอากาศยาน
ในภูมิภาคให้เพียงพอกับความต้องการ  

         (4.3)  แนวทางการพัฒนาที่ 5 การพัฒนาเศรษฐกิจดิจิทัล  
         (4.4) แนวทางการพัฒนาที่ 3 การพัฒนาระบบโลจิสติกส์  

      5) ยุทธศาสตร์ที่ 9 การพัฒนาภาค เมือง และพื้นที่เศรษฐกิจ  
         (5.1) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที่ 4 เพ่ิมมูลค่าการลงทุนในพ้ืนที่เศรษฐกิจใหม่

บริเวณชายแดน  
         (5.2) แนวทางการพัฒนาที่ 3 การพัฒนาพ้ืนที่เศรษฐกิจ  

     6) ยุทธศาสตร์ที่ 3 การสร้างความเข้มแข็งทางเศรษฐกิจและแข่งขันได้อย่างย่ังยืน  
         (6.1) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที ่1 เศรษฐกิจขยายตัวอย่างมีเสถยีรภาพและย่ังยืน  
         (6.2) แนวทางการพัฒนาที่ 2 การเสริมสร้างและพัฒนาขีดความสามารถในการแข่งขัน

ของภาคการผลิตและบริการ  

     7) ยุทธศาสตร์ที่ 4 การเติบโตที่เป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อมเพื่อการพัฒนาอย่างย่ังยืน  
         (7.1) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที่ 3 สร้างคุณภาพสิ่งแวดล้อมที่ดี ลดมลพิษ และ

ลดผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนและระบบนิเวศ  
         (7.2) แนวทางการพัฒนาที่ 3 แก้ไขปัญหาวิกฤตสิ่งแวดล้อม  

       8) ยุทธศาสตร์ที่ 8 การพัฒนาวิทยาศาสตร์ เทคโนโลยี วิจัย และนวัตกรรม  
         (8.1) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที่ 2 เพ่ิมความสามารถในการประยุกต์ใช้วิทยาศาสตร์ 

เทคโนโลยี และนวัตกรรมเพ่ือยกระดับความสามารถการแข่งขันของภาคการผลิต
และบริการ และคุณภาพชีวิตของประชาชน  

          (8.2) แนวทางการพัฒนาที่ 1 เร่งส่งเสริมการลงทุนวิจัยและพัฒนาและผลักดันสู่
การใช้ประโยชน์ในเชิงพาณิชย์และเชิงสังคม  

      9) ยุทธศาสตร์ที่ 5 การเสริมสร้างความมั่นคงแห่งชาติ เพื่อการพัฒนาประเทศสู่
ความม่ังคั่งและย่ังยืน 

         (9.1) เป้าหมายระดับยุทธศาสตร์ที่ 4 ประเทศไทยมีความสัมพันธ์และความร่วมมือ
ด้านความมั่นคงในกลุ่มประเทศสมาชิกอาเซียน มิตรประเทศ และนานาประเทศ
ในการป้องกันภัยคุกคามรูปแบบต่าง ๆ ควบคู่ไปกับการรักษาผลประโยชน์
ของชาติ  

         (9.2) แนวทางการพัฒนาที่ 2 การพัฒนาเสริมสร้างศักยภาพการป้องกันประเทศ 
เพ่ือเตรียมความพร้อมในการรับมือภัยคุกคามทั้งการทหารและภัยคุกคามอ่ืน ๆ  
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๑๔ 
 

    2.2.4 นโยบายและแผนระดบัชาติว่าด้วยความม่ันคงแหง่ชาติ  
         แผนฯ สอดคล้องกับนโยบายความม่ันคงแห่งชาติที่ 13 ดังน้ี 

   1) นโยบายความมั่นคงแห่งชาติที่ 13 พัฒนาระบบการเตรียมพร้อมแห่งชาติ เพื่อ
เสริมสร้างความมั่นคงของชาติ รองรับวัตถุประสงค์ 3.4.7 เพื่อพัฒนาศักยภาพ
การเตรียมความพร้อมของชาติในการเผชิญกับภาวะสงครามและวิกฤตการณ์ความมั่นคง
อย่างมีเอกภาพและประสิทธิภาพ 

           2) แผนระดบัชาติว่าด้วยความม่ันคงแห่งชาต ิการพัฒนาระบบการเตรียมพร้อมแห่งชาติ 
รองรับนโยบายท่ี 13 พัฒนาระบบการเตรียมพร้อมแห่งชาติ เพ่ือเสริมสร้างความมั่นคง
ของชาติ 

           3) เป้าหมายเชิงยุทธศาสตร์ ระบบการเตรียมพร้อมแห่งชาติ เป็นทิศทางและแนวทางหลัก
ในการเผชิญกับภาวะไม่ปกติและจัดการความเสี่ยงอย่างบูรณาการจากการเผชิญภัย
คุกคามทุกรูปแบบ โดยให้ทุกภาคส่วนพร้อมสนับสนุนการเตรียมพร้อมของชาติร่วมกัน
ในลักษณะประชารัฐ ควบคู่ไปกับการส่งเสริมให้เกิดความร่วมมือกับต่างประเทศ 

          4) ตัวชี้วัด 
       (๑)  ระดับความสําเร็จในการพัฒนาระบบการเตรียมพร้อมแห่งชาติ ให้พร้อมเผชิญกับ

ภาวะไม่ปกติและจัดการความเสี่ยงอย่างบูรณาการ  
     (๒)  ระดับความสําเร็จในการบูรณาการการฝึกการบริหารวิกฤตการณ์ ทั้งภายในประเทศ

และระหว่างประเทศ เพ่ือรับมือภัยคุกคามทุกรูปแบบ 

          5) กลยุทธ์ 
         (๑)  พัฒนาระบบบริหารจัดการยุทธศาสตร์ให้มีประสิทธิภาพ และผนึกกําลังในลักษณะ

หุ้นส่วนยุทธศาสตร์ เพื่อพัฒนาระบบการเตรียมพร้อมแห่งชาติในการรับมือ
สาธารณภัย ภัยที่เกิดจากการสู้รบ และวิกฤตการณ์ความมั่นคง  

          (๒) ทบทวน ปรับปรุง และพัฒนาแผนงาน/โครงการ/งบประมาณของหน่วยงาน 
ทั้งในส่วนกลาง ส่วนภูมิภาค และส่วนท้องถิ่น เพ่ือการเตรียมพร้อมแห่งชาติ  

         (๓) เสริมสร้างความร่วมมือการเตรียมพร้อมรับมือภัยคุกคามทุกรูปแบบกับต่างประเทศ 
โดยมีการเสริมสร้างความสัมพันธ์ แลกเปล่ียนองค์ความรู้และประสบการณ์
และเข้าร่วมฝึกซ้อมเพื่อพัฒนาระบบการเตรียมพร้อมกับต่างประเทศ ภายใต้
กลไกความร่วมมือระดับทวิภาคีและพหุภาคี  

          (๔) พัฒนาองค์ความรู้แก่บุคลากรทุกภาคส่วนที่เก่ียวข้องกับการเตรียมพร้อมแห่งชาติ 
ให้สามารถจัดการความเสี่ยง และแก้ไขปัญหาที่กระทบต่อความมั่นคงของประเทศ 
รวมถึงมีการแลกเปลี่ยนความรู้และประสบการณ์กับต่างประเทศ ที่มีความเช่ียวชาญ
ด้านการเตรียมพร้อมรับมือภัยคุกคามทุกรูปแบบอย่างต่อเน่ือง 
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๑๕ 
 

     2.3 แผนระดับที่ 3 ที่เก่ียวข้อง (หากมี)  

 แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561 
- 2580) ของกรมควบคุมโรค  

 ยุทธศาสตร์การกําจัดโรคไข้มาลาเรียประเทศไทย พ.ศ. 2560 - 2569 ของกรมควบคุมโรค 
(มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 26 เมษายน 2559)  

 แผนยุทธศาสตร์การจัดการการด้ือยาต้านจุลชีพประเทศไทย พ.ศ. 2560 - 2564 ของกระทรวง
สาธารณสุข (มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 17 สิงหาคม 2559)  

 แผนยุทธศาสตร์การพัฒนางานด้านกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 สําหรับช่วงปี 
พ.ศ. 2560 - 2564 ของกระทรวงสาธารณสุข (มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 8 พฤศจิกายน 
2559)  

 แผนยุทธศาสตร์เตรียมความพร้อม ป้องกัน และแก้ไขปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่แห่งชาติ 
(พ.ศ. 2560 - 2564) ของกรมควบคุมโรค (มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 7 ธันวาคม 2559)  

 ยุทธศาสตร์แห่งชาติว่าด้วยการยุติปัญหาเอดส์ พ.ศ. 2560 - 2573 ของคณะกรรมการแห่งชาติ
ว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ (มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 17 มกราคม 2560)  

 แผนยุทธศาสตร์อนามัยสิ่งแวดล้อมแห่งชาติ ฉบับที่ 3 พ.ศ. 2560 - 2564 ของกระทรวง
สาธารณสุข (มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 6 มิถุนายน 2560)  

 แผนปฏิบัติการระดับชาติด้านการต่อต้านวัณโรค พ.ศ. 2560 - 2564 ของกรมควบคุมโรค 
(มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 12 กันยายน 2560)  

 แผนยุทธศาสตร์การป้องกันและควบคุมโรคไม่ติดต่อระดับชาติ 5 ปี (พ.ศ. 2560 - 2564) 
ของกรมควบคุมโรค (มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 26 กันยายน 2560)  

 แผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อ หรือโรคระบาดตามพระราชบัญญัติ
โรคติดต่อ พ.ศ. 2558 ของคณะกรรมการโรคติดต่อแห่งชาติ (มติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 
4 ธันวาคม 2560)  
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ความสอดคลอ้งกบัแผน 3 ระดบั ตามนยัยะของมติคณะรัฐมนตรี เม่ือวันที่ 4 ธนัวาคม 2560 
ของแผนยกระดบัความมั่นคงและความเปน็เลิศดา้นควบคุมโรคของประเทศ 

ฉบบัปรบัปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 
******************** 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
             
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                          

                

        

 

 

 

 

 

 

3. Support System 

1. Disease Control System 
EOC & JIT

VaccinePoint of Entry

Surveillance

 

แผนระดับที่ 1 

แผนระดับที่ 2 

แผนระดับที่ 3 

ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) 

แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ 
 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 

ยุทธศาสตร์ท่ี 1, 7, 9, 3, 4, 8 และ 5 

นโยบาย/แผนความม่ันคงแห่งชาติ 
นโยบายท่ี 13 พัฒนาระบบการเตรียมพร้อมแห่งชาติ 
                  เพ่ือเสริมสร้างความม่ันคงของชาติ 

แผนปฏิรูปประเทศด้านสาธารณสุข 
ประเด็นท่ี 7 การเสริมสร้างสุขภาพและการป้องกันโรค 

ชี้นํา 

IDCA HRD/HRP 
 

IRC 

2. Excellence Center 
EID

PH Lab สคร.

AID,STI

Env-Occ

NCD & Urban 
Disease

TB แมลง

Travel Med

 

แผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและ
ภัยสุขภาพของประเทศ (พ.ศ. 2561 - 2580)  
 Policy Intervention Service 
 PH Emergency Management 
 Infrastructure 
 Manage, Facilitate, Coordinate 
 Workforce 

แผนยกระดับความม่ันคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ 
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ส่วนที่ 3 สาระสําคัญของแผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ 
           ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

3.1 ความเป็นมา และความจําเป็นในการปรับปรุงแผนฯ 
       3.1.1 ความเป็นมา  
       ตามที่กรมควบคุมโรค ได้จัดทําแผนยกระดับความม่ันคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ 
พ.ศ. 2560 - 2564 เพ่ือรองรับนโยบาย “Health Care System Development Project” ของกระทรวง
สาธารณสุข ซึ่งเป็นแผนการลงทุนด้านสุขภาพระยะยาว ภายใต้กรอบการดําเนินงานตามนโยบายของคณะรัฐบาล 
พลเอกประยุทธ์ จันทร์โอชา นายกรัฐมนตรี (นโยบายที่ 3 การลดความเหลื่อมล้ําของสังคมและการสร้างโอกาส
การเข้าถึงบริการของรัฐ และนโยบายที่ 5 การยกระดับคุณภาพบริการด้านสาธารณสุขและสุขภาพของประชาชน) 
ที่ได้แถลงต่อสภานิติบัญญัติแห่งชาติ เมื่อวันที่ 12 กันยายน 2557  
       กรอบแนวคิดในการจัดทําแผนยกระดับความม่ันคงฯ ประกอบด้วย (1) กําหนดภาพอนาคตที่พึงประสงค์ 
วิเคราะห์สถานการณ์ และวิเคราะห์ส่วนขาด (2) ระบุความต้องการ/ความจําเป็นที่จะลงทุน และ (3) กําหนด
แผนปฏิบัติการเพ่ือการลงทุน โดยจําแนกรายการการลงทุนเป็นรายปี (ภาพที่ 1) 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
     

         ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการจัดทําแผนยกระดับความม่ังคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2560 - 2564 
                           
       เป้าประสงค์หลักของแผนฯ คือ การสร้างและพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ
ที่มีประสิทธิภาพและได้มาตรฐาน ประกอบด้วย 3 แผนงานหลัก ดังน้ี  
       1) แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพื่อความม่ันคงของประเทศ (Disease Control System for National 
Security) ประกอบด้วย 4 แผนงานย่อย ได้แก่ (1) การพัฒนาระบบเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ และระบบตรวจจับ
เหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุข (2) การพัฒนาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (3) การพัฒนา
ระบบควบคุมโรคสําหรับพ้ืนที่เฉพาะ และกลุ่มเป้าหมายพิเศษ และ (4) การสร้างศักยภาพด้านการผลิตวัคซีน
เพ่ือความม่ันคงด้านสุขภาพของประเทศ (Vaccine Security)  
       2) แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (Excellence Center 
for Disease Control) ประกอบด้วย การพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศระดับประเทศ (ส่วนกลาง) และการพัฒนา
ศูนย์ความเป็นเลิศระดับภูมภิาค/เขตสุขภาพ (สํานักงานป้องกันควบคุมโรค) รวม 9 ด้าน ได้แก่ (1) ด้านโรคติดเช้ือ/
โรคอุบัติใหม่ (2) ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (3) ด้านโรคไม่ติดต่อ (4) ด้านโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์แบบครบวงจร (5) ด้านเวชศาสตร์การเดินทางและเคลื่อนย้ายถิ่น (6) ด้านวัณโรค (7) ด้านโรคติดต่อ
นําโดยแมลง (8) ด้านนโยบายและวิจัยงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคในเขตเมือง และ (9) ด้านป้องกันควบคุมโรค
และภัยสุขภาพระดับภูมิภาค/เขตสุขภาพ  
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       3) แผนงานสนบัสนุนการพฒันาระบบปอ้งกันควบคุมโรคและภยัสขุภาพของประเทศ ประกอบด้วย 3 
แผนงานย่อย ได้แก่ (1) การพัฒนาทรัพยากรบุคคลด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (HRP/HRD) (2) การพัฒนา
ศูนย์กลางการศึกษาและฝึกอบรมด้านการเฝ้าระวัง ป้องกันโรคในระดับนานาชาติ (International Training Center: 
ITC) และ (3) การพัฒนาศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคุมโรค (International Research Center: IRC)  

       3.1.2 ผลการขบัเคลือ่นแผนฯ ในระยะทีผ่่านมา 
       แผนฯ ผ่านความเห็นชอบตามมติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 12 มกราคม 2559 จากนั้นกรมควบคุมโรค 
ได้นํามาเป็นกรอบในการจัดทําคําของบประมาณรายจ่ายประจําปี และการพิจารณาจัดสรรงบประมาณประจําปี 
รวมทั้งวางระบบการกํากับ ติดตาม และประเมินผลการดําเนินงาน โดยในปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 - 2562 
ที่ผ่านมา ได้รับสนับสนุนงบประมาณเพื่อขับเคลื่อนแผนฯ จํานวน 627.58 ล้านบาท คิดเป็นร้อยละ 30.11 
ของกรอบวงเงินตามแผน พ.ศ. 2560 - 2562 (ตารางที่ 2)  
 
ตารางที่ 2 งบประมาณสนับสนุนการขับเคลื่อนแผนฯ ปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 - 2562  
 

แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศ 
ด้านควบคุมโรคของประเทศ พ.ศ. 2560 - 2564 

กรอบวงเงิน 
2560 - 2564  

(ลบ.) 

งบประมาณขับเคลื่อนแผนฯ 
ปี 2560 - 2562 (ลบ.) 

วงเงินตามแผน 
2560 - 2562 

ได้รับ
สนับสนุน 

ร้อยละ 

1. แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพื่อความมั่นคงของประเทศ    525.40    439.30   69.89 15.91 

2. แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรค 
    และภัยสุขภาพ 

1,648.96 1,443.90 495.18 34.29 

3. แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและ 
    ภัยสุขภาพของประเทศ 

   333.31    201.24   62.51 31.06 

รวมทั้งสิ้น 2,507.67 2,084.44 627.58 30.11 

 
       ผลการดําเนินงานที่ผ่านมา พบว่า กรมควบคุมโรค สามารถดําเนินการให้บรรลุตามเป้าหมายของแผนฯ 
ได้เพียงบางส่วนเท่าน้ัน สรุปได้ดังน้ี  

       1. แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมั่นคงของประเทศ ได้รับสนับสนุนงบประมาณ 69.89 ล้านบาท 
(ร้อยละ 15.91 ของวงเงินตามแผน พ.ศ. 2560 - 2562) สามารถดําเนินการได้ตามแผนบางส่วน ได้แก่ (1) พัฒนา
ห้อง Data Center และเช่ือมโยงเครือข่ายฐานข้อมูล 5 กลุ่มโรค/5 มิติ และระบบเฝ้าระวังโรคอิเล็กทรอนิกส์
แบบบูรณาการ (EIDSS) (2) การวางระบบศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC) ระดับจังหวัด และมีทีมตระหนัก
รู้สถานการณ์ (SAT) ที่สามารถปฏิบัติงานได้จริง (ร้อยละ 97.37) และสามารถเช่ือมต่อระบบข้อมูลการเฝ้าระวัง
เหตุการณ์จากศูนย์ EOC 14 ศูนย์ และ (3) พัฒนาสมรรถนะด้านการป้องกันควบคุมโรคในพ้ืนที่ชายแดน 21 จังหวัด 
และเขตเศรษฐกิจพิเศษ 10 พ้ืนที่ พัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศและจังหวัดชายแดนในเขตพัฒนา
เศรษฐกิจพิเศษได้ตามเกณฑ์ที่กําหนด ร้อยละ 96.15 ส่วนแผนย่อยที่ (4) การสร้างศักยภาพด้านการผลิตวัคซีน
เพ่ือความมั่นคงด้านสุขภาพของประเทศ ไม่ได้รับสนับสนุนงบประมาณในระยะที่ผ่านมา อย่างไรก็ตาม การพัฒนา
ศักยภาพเพ่ือความมั่นคงด้านวัคซีน ยังมีความสําคัญและจําเป็นเพ่ือเตรียมความพร้อมของประเทศในการรับมือ
กับสถานการณ์ทั้งในสถานการณ์ปกติและสถานการณ์ฉุกเฉินของประเทศ 
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       2. แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ได้รับสนับสนุนงบประมาณ 
495.18 ล้านบาท (ร้อยละ 34.29 ของวงเงินตามแผน พ.ศ. 2560 - 2562) สามารถดําเนินการได้บางส่วน 
ได้แก่ (1) การก่อสร้างอาคารศูนย์ความเป็นเลิศโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์บางรัก (2) พัฒนาระบบการส่งต่อผู้ป่วย
โรคติดต่ออันตรายที่มีความปลอดภัยและมีประสิทธิภาพ สามารถรองรับการเป็นหน่วยบริการระดับตติยภูมิหรือสูงกว่า 
และหอผู้ป่วยแยกโรคมีอุปกรณ์ป้องกันร่างกายตามมาตรฐาน รวมทั้งการก่อสร้างอาคารศูนย์เฝ้าระวังและกักกัน 
(Quarantine Center) ผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยโรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดต่ออันตรายร้ายแรง (3) จัดต้ังคลินิก
เวชศาสตร์การเดินทางและท่องเที่ยว 14 แห่ง พัฒนากระบวนการแจ้งเตือนโรคและภัยสุขภาพในกลุ่มผู้เดินทาง 
และ (4) พัฒนาห้องปฏิบัติการวัณโรค เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการตรวจวินิจฉัยที่รวดเร็ว ปลอดภัย โดยปรับปรุง
โครงสร้างและระบบห้องแรงดันติดลบ (Negative Pressure Room) ส่วนการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศอีก 5 ด้าน 
ได้แก่ ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ด้านโรคไม่ติดต่อ ด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง ด้านนโยบาย
และวิจัยงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคในเขตเมือง และด้านห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) และหน่วยสาธิตบริการ 
(Special Service) ในระดับภูมิภาค ยังไม่สามารถดําเนินการได้ เน่ืองจากจัดหาครุภัณฑ์สําหรับการพัฒนา
ห้องปฏิบัติการได้เพียงบางส่วนเท่าน้ัน  

       3. แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ ได้รับสนับสนุนงบประมาณ 
62.51 ล้านบาท (ร้อยละ 31.06 ของวงเงินตามแผน พ.ศ. 2560 - 2562) สามารถดําเนินการได้บางส่วน 
คือ (1) พัฒนาผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม (FETP) นักระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีมเฝ้าระวัง
สอบสวนเคลื่อนที่เร็ว (FEMT) แพทย์ผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม นานาชาติ (IFETP) อาจารย์ผู้เช่ียวชาญ
ด้านระบาดวิทยาภาคสนาม นานาชาติ (TOT) และนักระบาดวิทยาและชีวสถิติเบ้ืองต้น (นานาชาติ) จํานวน 268 คน 
ให้ทุนศึกษาต่อต่างประเทศ 8 สาขาวิชาด้านสาธารณสุข ในระดับปริญญาเอก 1 คน และระดับปริญญาโท 16 คน 
และฝึกอบรมหลักสูตรระยะสั้น จํานวน 15 คน ส่วนแผนย่อยที่ (2) พัฒนาศูนย์กลางการศึกษาและฝึกอบรม
ด้านการเฝ้าระวัง ป้องกันโรคในระดับนานาชาติ และแผนงานย่อยที่ (3) การพัฒนาศูนย์วิจัยระดับนานาชาติ
กรมควบคุมโรค ไม่สามารถดําเนินการได้ตามแผน เน่ืองจากไม่ได้รับสนับสนุนงบประมาณ 

       จากการประเมินผลระยะครึ่งแผนฯ พบปัจจัยด้านบวกท่ีส่งผลให้การดําเนินงานเป็นไปตามแผน ได้แก่ แผนงาน
ที่ได้รับสนับสนุนงบประมาณเป็นงบผูกพันที่ต้องดําเนินการต่อเน่ือง ส่วนปัจจัยด้านลบที่ส่งผลให้การดําเนินงาน
ไม่เป็นไปตามแผน ได้แก่ (1) หลายโครงการไม่สามารถเริ่มดําเนินการได้ในช่วงแรกของปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 
เน่ืองจากแผนฯ ผ่านความเห็นชอบตามมติคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 12 มกราคม 2559 ซึ่งเป็นช่วงไตรมาสที่ 2 
ของปีงบประมาณ ทําให้ครุภัณฑ์ที่ได้รับจัดสรร ไม่สัมพันธ์กับรายการลงทุนตามแผนฯ เพราะสํานักงบประมาณ
ได้มีการพิจารณาจัดสรรงบประมาณรายการงบลงทุน ประจําปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 ไปก่อนหน้าน้ัน ส่งผลให้
การกระจายทรัพยากรโดยเฉพาะรายการครุภัณฑ์ไม่เป็นไปตามแผนที่วางไว้ (2) บางแผนงานไม่ได้รับการจัดสรร
งบประมาณ อาทิ การสร้างศักยภาพด้านการผลิตวัคซีนเพ่ือความมั่นคงด้านสุขภาพของประเทศ การพัฒนา
ศูนย์กลางการศึกษาและฝึกอบรมด้านการเฝ้าระวังป้องกันโรคในระดับนานาชาติ และการพัฒนาศูนย์วิจัยระดับ
นานาชาติ (3) ขาดกลไกการบริหารจัดการแบบบูรณาการอย่างเป็นระบบ และ (4) ปรากฏการณ์ทางสังคม 
สภาพปัญหาด้านสุขภาพและความจําเป็นทางสุขภาพบางประการเปลี่ยนแปลงรวดเร็ว จนแผนฯ ไม่สามารถ
ตอบสนองได้เท่าทัน บางอย่างอาจล้าสมัย โดยเฉพาะการลงทุนที่เก่ียวข้องกับเทคโนโลยีด้านการสื่อสาร 
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       3.1.3 ความจําเป็นในการปรับปรุงแผนฯ  

       กรมควบคุมโรค ได้ทบทวนสถานการณ์และแนวโน้มการเปลี่ยนแปลงทั้งด้านสังคม เศรษฐกิจ สิ่งแวดล้อม
และเทคโนโลยี เช่น การเปล่ียนแปลงสภาพแวดล้อมที่รวดเร็วและคาดการณ์ได้ยากขึ้น เทคโนโลยีดิจิทัลที่มีการพัฒนา
อย่างก้าวกระโดด การก้าวสู่การเป็นศูนย์กลางเศรษฐกิจอาเซียน การแพร่ระบาดของโรคติดต่ออันตรายและโรคอุบัติใหม่ 
การเปล่ียนแปลงโครงสร้างประชากร ความเป็นเมือง และพฤติกรรมสุขภาพของคนไทย ตลอดจนทิศทางการพัฒนา
ประเทศตามยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) และนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือให้แผนฯ 
มีความสอดคล้องกับทั้งบริบทที่เปลี่ยนแปลงไปและนโยบายสําคัญระดับชาติ ที่ต่างมุ่งสู่ความม่ันคง มั่งคั่งและยั่งยืน 
ตามท่ีกล่าวไปแล้วในส่วนที่ 1  

       นอกจากน้ี ยังได้ทบทวนวิสัยทัศน์ เป้าหมาย ยุทธศาสตร์ ตลอดจนประเด็นเร่งรัดปฏิรูปของกรมฯ เพ่ือให้แผนฯ 
เป็นไปในทิศทางเดียวกัน สามารถตอบเป้าหมายของกรมฯ และประเทศได้มากที่สุด ซึ่งปัจจุบัน กรมควบคุมโรค 
มีวิสัยทัศน์ที่ชัดเจนเพ่ือมุ่งให้ประชาชนได้รับการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ภายใน
ปี 2580 โดยขับเคลื่อนผ่าน 5 ยุทธศาสตร์ ได้แก่ (1) การพัฒนานโยบาย มาตรการ และบริการด้านการป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (2) การเสริมสร้างความเข้มแข็งของระบบจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (3) การยกระดับ
โครงสร้างพ้ืนฐานของระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (4) การปรับปรุงระบบบริหารจัดการและการพัฒนา
ความร่วมมือ และ (5) การพัฒนากําลังคนด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ซึ่งมีประเด็นที่ต้องเร่งรัดปฏิรูป
ภายในปี พ.ศ. 2565 ได้แก่ (1) การเฝ้าระวังสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ และการเฝ้าระวังทางห้องปฏิบัติการ 
(2) การพัฒนาหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรค ให้สามารถดําเนินการได้ตามกฎหมายที่เก่ียวข้อง และเร่งผลิตกําลังคน
ด้านการป้องกันควบคุมโรคในสาขาขาดแคลน (3) พัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินให้มีมาตรฐานตามแบบประเมิน 
EOC Assessment Tool และมีทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (SAT Team) ที่สามารถตรวจจับและตรวจสอบทุกภัยได้ 
พร้อมกับมีอุปกรณ์เทคโนโลยีด้านการสื่อสารที่เหมาะสม สามารถเช่ือมต่อและรับส่งข้อมูลแบบ Real Time 
และ (4) พัฒนาห้องปฏิบัติการและวางเครือข่ายให้เหมาะสมกับระบบป้องกันควบคุมโรคของประเทศและตามข้อกําหนด
ของกฎอนามัยระหว่างประเทศ (IHR 2005) ให้มีสมรรถนะตาม Joint External Evaluation ขององค์การ
อนามัยโลก และมีระบบการป้องกันควบคุมโรคที่มีความพร้อม สามารถจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขได้
อย่างมีประสิทธิภาพและครอบคลุมทุกด้าน ทั้งการตรวจคัดกรองผ่านด่านช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศ 
ฐานข้อมูลเพ่ือการเฝ้าระวัง ตรวจจับสถานการณ์ผิดปกติทางด้านสาธารณสุข การตรวจวินิจฉัยทางห้องปฏิบัติการ 
ความพร้อมของบุคลากรที่มีความเชี่ยวชาญและเพียงพอในการปฏิบัติการ เวชภัณฑ์ ยาและวัคซีน มีสํารองเพียงพอ
ต่อการตอบโต้สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขทั้งปริมาณและคุณภาพ 

       ดังน้ัน เพ่ือให้แผนฯ สอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงทางสังคม ทิศทาง เป้าหมาย แผนและนโยบาย การพัฒนา
ประเทศ ตลอดจนสามารถตอบสนองต่อการบรรลุวิสัยทัศน์ของกรมฯ ที่มุ่งมั่นให้ประชาชนได้รับการป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในระดับมาตรฐานสากล จึงได้ปรับปรุงแผนฯ โดยยึดหลักการสําคัญ คือ ทบทวนเป้าหมาย 
แนวทางการดําเนินงานของแผนฯ และปรับรายการลงทุนบางรายการให้มีความสอดคล้องกับแผนระดับที่ 1 
และแผนระดับที่ 2 เน้นการยกระดับและขับเคล่ือนแผนท่ียังมีความสอดคล้องกับสภาพปัญหาและความต้องการ
ด้านสุขภาพให้มีความต่อเน่ือง และนําผลจากการประเมินในระยะคร่ึงแผนมาพิจารณาในการปรับแผนคร้ังน้ีด้วย 
โดยมีข้อเสนอต่อการปรับปรุงและขับเคลื่อนแผนฯ ดังน้ี  

       1. ให้มีการยกระดับศักยภาพการดําเนินงาน ด้านการพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความม่ันคงของประเทศ 
ทั้ง 4 แผนงานย่อย ดังน้ี 
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           1.1 พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ และระบบตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุข เพ่ือเพ่ิม
ประสิทธิภาพของการเฝ้าระวังสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพที่มีความต่อเน่ือง รวดเร็ว ทันเวลา รวมถึงการเฝ้าระวัง
ทางห้องปฏิบัติการ (SMART Surveillance)  
           1.2 พัฒนาระบบการจัดการภาวะฉกุเฉินทางสาธารณสุข (Public Health Emergency Management) 
โดยพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทั้งในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค ให้มีมาตรฐานตามแบบประเมิน EOC 
Assessment Tool และมีทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (SAT Team) สามารถเช่ือมต่อและรับส่งข้อมูลแบบ Real Time 
           1.3 พัฒนาระบบควบคุมโรคสําหรับกลุ่มประชากรเฉพาะหรือในพ้ืนที่เฉพาะ โดยการปรับปรุงด่านควบคุมโรค/
ช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศ และเร่งรัดพัฒนาหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรค ให้สามารถดําเนินการได้ตามกฎหมาย
ที่เก่ียวข้อง/มาตรฐานสากล ที่สามารถตรวจจับและตรวจสอบทุกภัยได้ มีอุปกรณ์เทคโนโลยีด้านการสื่อสารที่เหมาะสม  
           1.4 สร้างศักยภาพด้านการบริหารคลังวัคซีนเพ่ือความม่ันคงด้านสุขภาพของประเทศ (Vaccine Security) 
โดยพัฒนาศักยภาพด้านการบริหารคลังวัคซีนให้พร้อมสําหรับการสํารองวัคซีนไว้ใช้ในกรณีที่มีการแพร่ระบาด
ของโรคติดต่ออันตรายร้ายแรง โดยเฉพาะอย่างยิ่งการพัฒนาระบบลูกโซ่ความเย็นสําหรับคลังวัคซีนสํารอง
ทั้งส่วนกลางและส่วนภูมิภาค รวมทั้งยานพาหนะสําหรับการขนส่งวัคซีน 
           ทั้ง 4 แผนงานย่อย ควรได้รับการยกระดับศักยภาพมากขึ้น เน่ืองจากสนับสนุนให้ประเทศไทย มีสมรรถนะ
ตาม Joint External Evaluation ขององค์การอนามัยโลก (WHO’s JEE) อย่างน้อยในระดับ Demonstrated 
Capacity ซึ่งสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติด้านความมั่นคง และด้านการสร้างการเติบโตบนคุณภาพชีวิตที่เป็น
มิตรกับสิ่งแวดล้อม เป็นการเตรียมความพร้อมในการเฝ้าระวัง ป้องกัน และสร้างระบบสําหรับรองรับปัญหาโรค
และภัยสุขภาพที่อาจอุบัติขึ้นมาใหม่/อุบัติซ้ํา เพ่ือให้ประเทศมีระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ รวมถึงระบบ
จัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขที่มีประสิทธิภาพ   

       2. ให้มีการขับเคล่ือนการดําเนินงานอย่างต่อเน่ือง ในส่วนของแผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ และแผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ดังน้ี 
           2.1 การพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ โดยการพัฒนาห้องปฏิบัติการ
ทางสาธารณสุข (Public Health Laboratory) ทั้งในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค และวางเครือข่ายให้เหมาะสม
กับระบบป้องกันควบคุมโรคของประเทศและตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่างประเทศ (IHR 2005) ได้แก่ 
                 2.1.1 ห้องปฏิบัติการรองรับการตรวจเพ่ือการรักษาผู้ป่วยโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ 
(ห้องชีวนิรภัยระดับ 3 : BSL3) 
                 2.1.2 ห้องปฏิบัติการรองรับการตรวจเพ่ือเฝ้าระวังและสอบสวนวัณโรค (ห้องชีวนิรภัยระดับ 3 : BSL3)  
                 2.1.3 ห้องปฏิบัติการด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (Lab HIV, STI)  
                 2.1.4 ห้องปฏิบัติการด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง (Lab คน : ตรวจเลือดในคน  Lab ตรวจแมลง : 
Basic การเล้ียงยุง ผ่ายุง และ Lab ตรวจแมลง : Advance ตรวจ PCR เลือดยุง เป็นต้น มีศูนย์ความเป็นเลิศ
ด้านกีฏวิทยาและควบคุมแมลงนําโรค มาลาเรีย ไข้เลือดออกและเท้าช้าง) 
                 2.1.5 ห้องปฏิบัติการด้านโรคไม่ติดต่อ และการป้องกันควบคุมโรคในเขตเมือง   
                 2.1.6 ห้องปฏิบัติการด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (Lab Env-Occ) ที่สามารถ
ตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ เพ่ือการเฝ้าระวังและสอบสวนโรค ผลกระทบต่อสุขภาพจากการทํางานและ
มลพิษสิ่งแวดล้อม 
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                 2.1.7 ด้านเวชศาสตร์การท่องเที่ยวและการเดินทาง โดยเน้นการพัฒนาคลินิกเวชศาสตร์การเดินทาง
และท่องเที่ยวที่มีอยู่แล้วทั้ง 14 แห่ง ให้มีประสิทธิภาพเพ่ิมขึ้น (Travel Medicine Center) 
               2.1.8 ห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) และศูนย์สาธิตบริการ (Special Service) ในระดับ
ภูมิภาค/เขตสุขภาพ (โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค โรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม และโรคติดต่อ
นําโดยแมลง) 
           2.2 แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
                 2.2.1 การพัฒนาทรัพยากรบุคคลด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ควรมีการพัฒนา
สมรรถนะบุคลากร โดยเฉพาะนักระบาดวิทยาภาคสนามให้มีความเช่ียวชาญเพ่ิมขึ้น และมีสัดส่วนที่เหมาะสม
เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน สามารถรองรับการปฏิบัติภารกิจทั้งในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขได้ 
รวมทั้งเร่งผลิตกําลังคนด้านการป้องกันควบคุมโรคในสาขาที่ขาดแคลน (Adequate Workforce)  
                 2.2.2 การพัฒนาศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ (International Disease 
Control Academy: IDCA) 
                 2.2.3 การพัฒนาศูนย์วิจัยระดับนานาชาติ (International Research Center: IRC) 
           แผนดังกล่าว ยังคงมีความสําคัญในการดําเนินการ ไม่ว่าจะเป็นการเพ่ิมขีดความสามารถให้กับห้องปฏิบัติการ
ด้านต่าง ๆ การพัฒนาทรัพยากรบุคคล ตลอดจนการพัฒนาศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ 
และการพัฒนาศูนย์วิจัยระดับนานาชาติ จะช่วยส่งเสริมให้ระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ
มีศักยภาพในการตรวจวินิจฉัยเช้ือก่อโรค สามารถป้องกันและรับมือกับโรค/ภัยคุกคามสุขภาวะของประชาชน
ต่าง ๆ เช่น โรคอุบัติใหม่/อุบัติซ้ํา โรคติดต่ออันตราย ได้อย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น และได้รับการยอมรับ
จากนานาประเทศ ซึ่งสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติด้านการสร้างความสามารถในการแข่งขัน ด้านการพัฒนา
และเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ ด้านการสร้างโอกาสและความเสมอภาคทางสังคม และด้านการสร้าง
การเติบโตบนคุณภาพชีวิตที่เป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อม 

       ผลจากการปรับแผนฯ ภายใต้หลักคิดและข้อเสนอข้างต้น ทําให้ยังคงมี 3 แผนงานหลักเช่นเดิม ประกอบด้วย 
15 แผนงานย่อย งบประมาณรวม 3,054.37 ล้านบาท โดยแผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความม่ันคง
ของประเทศ จํานวน 442.03 ล้านบาท แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
จํานวน 2,504.86 ล้านบาท และแผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ 
จํานวน 107.48 ล้านบาท (ตารางที่ 3) 
   

ตารางที่ 3 งบประมาณที่ขอรับสนับสนุนเพ่ือขับเคลื่อนแผนฯ ฉบับปรับปรุง ปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

1. แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมั่นคงของประเทศ 105.88 238.40 97.75 442.03 

2. แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคมุโรคและภัยสุขภาพ 457.46 572.55 1,474.85 2,504.86 

3. แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
    ของประเทศ 

30.95 44.98 31.55 107.48 

รวมทั้งสิ้น 594.29 855.93 1,604.15 3,054.37 
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3.2 สาระสําคัญของแผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
      ฉบบัปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 
       3.2.1 เป้าประสงค์/วัตถุประสงค์ 
       สร้างและพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศท่ีมีประสิทธิภาพและได้มาตรฐาน     

       3.2.2 เป้าหมาย 
       ประเทศไทยมีระบบการป้องกันควบคุมโรคที่มีความพร้อม สามารถจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข
ได้อย่างมีประสิทธิภาพและครอบคลุมทุกด้าน ทั้งการตรวจคัดกรองผ่านด่านช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศ 
ฐานข้อมูลเพ่ือการเฝ้าระวัง ตรวจจับสถานการณ์ผิดปกติทางด้านสาธารณสุข การตรวจวินิจฉัยทางห้องปฏิบัติการ 
ความพร้อมของบุคลากรที่มีความเชี่ยวชาญและเพียงพอในการปฏิบัติการ เวชภัณฑ์ ยาและวัคซีน มีสํารองเพียงพอ
ต่อการตอบโต้สถานการณ์ฉุกเฉินทางสาธารณสุขทั้งปริมาณและคุณภาพ 

      3.2.3 ตัวชี้วัดเป้าหมาย 
    แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความม่ันคงของประเทศ 
       1) ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบบูรณาการฐานข้อมูล 5 กลุ่มโรค 5 มิติ 1 ระบบ 
       2) ระดับความสําเร็จการพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  
       3) ร้อยละของด่านช่องทางเข้าออกประเทศที่มีโครงสร้างพ้ืนฐานเป็นไปตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่าง 
            ประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR-JEE, 2018) 
       4) จํานวนคลังวัคซีนสํารองของส่วนกลางและส่วนภูมิภาคท่ีได้มาตรฐานระบบลูกโซ่ความเย็น 5 แห่ง 
       แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
   5) ศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยา จํานวน 1 แห่ง 
    6) ศูนย์ความเช่ียวชาญด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม จํานวน 4 แห่ง  
       7) ศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (STI, HIV/AIDS) 1 แห่ง 
       8) ระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในผู้เดินทาง รวมถึงคลินิกเวชศาสตร์การเดินทางและท่องเที่ยวที่ได้ 
             มาตรฐานตามแนวทางของกรมควบคุมโรค 14 แห่ง 
       9) ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการชันสูตรวัณโรคแห่งชาติและนานาชาติ 1 แห่ง 
       10) ศูนย์ความเป็นเลิศทางวิชาการโรคติดต่อนําโดยแมลง 2 ด้าน ได้แก่ ด้านกีฏวิทยาและควบคุมแมลง 
              นําโรค และด้านห้องปฏิบัติการโรคติดต่อนําโดยแมลง (มาลาเรีย ไข้เลือดออก และเท้าช้าง) 
       11) ศูนย์ความเป็นเลิศด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 1 แห่ง 
       12) ศูนย์ความเช่ียวชาญทางห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) และศูนย์สาธิตบริการ (Special Service)  
              ในระดับเขตสุขภาพ ด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (Lab HIV, STI) ด้านวัณโรค (Lab TB)  
              ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (Lab Env-Occ) และด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง  
   แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ 
       13) ร้อยละของบุคลากรกรมควบคุมโรคมีสมรรถนะที่จําเป็นด้านการป้องกันควบคุมโรค (ร้อยละ 80) 
       14) สัดส่วนของนักระบาดวิทยา ระดับเช่ียวชาญ 1 คนต่อประชากร 200,000 คน และสัดส่วนของ 
              นักระบาดวิทยา ระดับกลาง 1 คนต่อประชากร 100,000 คน (สามารถพัฒนานักระบาดวิทยา  
              ระดับกลาง ไม่น้อยกว่า 25 คน/ปี) 
  15) ศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติของกรมควบคุมโรค 1 แห่ง 
       16) ศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคุมโรค (International Research Center: IRC) 1 แห่ง 
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   3.2.4 ภาพรวมงบประมาณของแผนฯ ฉบบัปรบัปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 
 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพ่ือความมั่นคงของประเทศ 105.88 238.40 97.75 442.03 

1. การพัฒนาระบบเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ และระบบตรวจจับ 
    เหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุข 

23.60 79.70 42.00 145.30 

2. การพัฒนาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข      
    (Public Health Emergency Management) 

51.71 104.90 45.50 202.11 

3. การพัฒนาระบบควบคุมโรคสําหรับพ้ืนท่ีเฉพาะ และ 
    กลุ่มเป้าหมายพิเศษ 

29.07 44.30 10.25 83.62 

4. การสร้างศักยภาพด้านการบริหารคลังวัคซีนเพ่ือความมั่นคง 
    ด้านสุขภาพของประเทศ (Vaccine Security) 

1.50 9.50  11.00 

แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรค 
และภัยสุขภาพ 

457.46 572.55 1,474.85 2,504.86 

1. ด้านโรคติดต่ออันตราย และโรคติดต่ออุบัติใหม่ 89.84 99.44 21.90 211.18 
2. ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 56.99 119.17 163.64 339.80 
3. ด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (STI, HIV/AIDS) 204.02 178.18 10.60 392.80 
4. ด้านเวชศาสตร์การเดินทางและเคล่ือนย้ายถ่ิน       0.00 
5. ด้านวัณโรค (TB) 1.20 23.90 1.34  26.44 
6. ด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง 1.50 1.85 8.15  11.50 
7. ด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 10.51 27.39 1,207.35 1,245.25 
8. ด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับภูมิภาค/เขตสุขภาพ  
    (ห้องปฏิบัติการ Public health Lab และศูนย์สาธิตบริการเฉพาะ 
     Special service) 

93.40 122.62 61.87 277.89 

แผนงานสนับสนุนการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรค 
และภัยสุขภาพของประเทศ 

30.95 44.98 31.55 107.48 

1. การพัฒนาทรัพยากรบุคคลด้านการป้องกันควบคุมโรคและ 
    ภัยสุขภาพของกรมควบคุมโรค (HRP/HRD)  

30.95 30.95 28.50 90.40 

2. การพัฒนาศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคมุโรคนานาชาติ  
    (International Disease Control Academy: IDCA) 

  4.02   4.02 

3. การพัฒนาศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคมุโรค  
    (International Research Center: IRC) 

 10.01 3.05 13.06 

งบลงทุน 552.89 786.22 1,572.39 2,911.50 

งบดําเนินงาน 18.20 46.51 5.16 69.87 

งบอุดหนุน 23.20 23.20 26.60 73.00 

รวมทั้งสิ้น 594.29 855.93 1,604.15 3,054.37 
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       3.2.5 แนวทางการขบัเคลือ่นแผนฯ และการกาํกบัตดิตามผลการดําเนินงาน 
        ผู้บริหารกรมควบคุมโรคได้มีนโยบายในการใช้แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรค
ของประเทศ ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 เป็นกรอบเคร่ืองมือในการพัฒนาความม่ันคงและความเป็นเลิศ
ด้านควบคุมโรคและภัยสุขภาพอย่างจริงจัง วางระบบกลไกการขับเคล่ือนแผนฯ ไปสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม 
รวมถึงการวางแนวทางการติดตามประเมินผล เพ่ือพัฒนาปรับปรุงแผนฯ ให้มีความเหมาะสมตามบริบทสถานการณ์
และทันกับการเปลี่ยนแปลง ในการขับเคลื่อนน้ันได้เน้นให้ผู้เก่ียวข้องในทุกภาคส่วนเข้ามามีส่วนร่วมดําเนินการ 

               3.2.5.1 ด้านการเตรียมการและการวางแผน 
1) กําหนดให้มีคณะกรรมการ ทําหน้าที่ผลักดัน ขับเคลื่อน กํากับ ติดตามและประเมินผลการ

ดําเนินงานตามแผนฯ และวางแนวทางการปรับปรุงแผนฯ ให้มีความเหมาะสมและสอดคล้องกับ
ยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี 

2) จัดทําแผนปฏิบัติการ ระยะ 5 ปี โดยเช่ือมประสานและบูรณาการการดําเนินงานด้านต่าง ๆ 
ให้สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ แผนยุทธศาสตร์
รายโรค แผนปฏิบัติการตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 เป็นต้น 

                3.2.5.2 การดําเนินการตามแผน   
1) สื่อสารและถ่ายทอดให้เกิดความเข้าใจในทิศทาง เป้าหมาย และเน้ือสาระสําคัญของแผนฯ 
2) หน่วยงานที่รับผิดชอบแต่ละแผนงาน ดําเนินกิจกรรมตามแผนปฏิบัติการที่กําหนด 
3) จัดให้มีการประชุมคณะกรรมการขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการอย่างสมํ่าเสมอ 

                3.2.5.3 การติดตามผลการดําเนินงาน 
                กรมควบคุมโรค วางระบบการติดตาม กํากับ และประเมินผลการดําเนินงานตามแผนปฏิบัติการ 
โดยรายงานผลเป็นรายเดือน และรายไตรมาส ดังน้ี 

1) หน่วยงานท่ีรับผิดชอบแต่ละแผนงาน รายงานความก้าวหน้าผลการดําเนินงานและผลการเบิกจ่าย
งบประมาณผ่านทางระบบบริหารจัดการเชิงยุทธศาสตร์ กรมควบคุมโรค (Estimates SM) 
แบบ Real-times ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 

2) หน่วยงานท่ีรับผิดชอบแต่ละแผนงาน สรุปข้อมูลเสนอในการประชุมผู้บริหารกรมควบคุมโรค
ประจําเดือน เพ่ือติดตามงานที่สําคัญ และจัดทําสรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาสเสนอผู้บรหิาร
พิจารณา (เร่งรัดการดําเนินงาน/ทบทวน แก้ไขปัญหา)  

3) จัดให้มีการทบทวนและวิเคราะห์ผลการดําเนินงานอย่างสมํ่าเสมอ การสรุปบทเรียนและประเมินผล
การดําเนินงานเป็นระยะ เพ่ือทราบปัญหาอุปสรรคที่สําคัญในการดําเนินงาน และสรุปรายงาน
ผลการดําเนินงานภาพรวมให้คณะกรรมการขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการทราบ 
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3.3 รายละเอียดของแผนยกระดับความม่ันคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
      ฉบบัปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

      3.3.1 แผนงานพัฒนาระบบควบคุมโรคเพื่อความม่ันคงของประเทศ  
               (Disease Control System for National Security) 

        3.3.1.1 การพัฒนาระบบเฝ้าระวังโรค/ภัยสุขภาพ และระบบตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุข 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        สืบเน่ืองจากในช่วงระยะเวลาที่ผ่านมา สถานการณ์ปัญหาโรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ และภัยสุขภาพ มีการ
เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วและซับซ้อน ซึ่งมีความเช่ือมโยงกับวิถีชีวิต สังคม วัฒนธรรม การเมือง เศรษฐกิจ 
ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี การก้าวเข้าสู่ประชาคมอาเซียน รวมท้ังการเกิดภาวะฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุข 
ประกอบกับกระทรวงสาธารณสุขได้กําหนดและมีนโยบายการพัฒนา (ปฏิรูป) บทบาท ภารกิจ และโครงสร้าง 
เพ่ือคุณภาพชีวิตประชาชนไทย  
        ดังน้ัน เพ่ือให้ตอบสนองต่อความเปลี่ยนแปลงดังกล่าวข้างต้น จึงเห็นสมควรให้มีการพัฒนาระบบควบคุมโรค
ให้ได้มาตรฐานข้ึน โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพและประสิทธิผลของระบบและกลไกการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ และยกระดับกระทรวงสาธารณสุขให้เป็นหน่วยงานกําหนดทิศทางสาธารณสุข
ระดับชาติ (National Health Authority) อย่างแท้จริง โดยเน้นการพัฒนาและการบริหารจัดการระบบเฝ้าระวังฯ 
ร่วมกับการใช้ประโยชน์จากข้อมูลเฝ้าระวังอย่างคุ้มค่าในทุกระดับและทุกภาคส่วนของระบบสาธารณสุข เพ่ือ
การตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติต่าง ๆ ทางด้านสาธารณสุข และมีการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินได้อย่างเท่าทันต่อสถานการณ์ 
ครอบคลุมการเฝ้าระวังใน 4 ระบบหลักของสาธารณสุข ได้แก่ ระบบป้องกันควบคุมโรค (Disease Prevention 
and Control System) ระบบสร้างเสริมสุขภาพ (Health Promotion System) ระบบคุ้มครองผู้บริโภค 
(Consumer Protection) และระบบบริการสุขภาพ (Health Service System) 
        จากสถานการณ์ปัจจุบันของระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (Surveillance) ของประเทศ 
พบว่า ความครอบคลุมของระบบเฝ้าระวังโรคในพ้ืนที่ ทั้ง 5 ระบบโรค ยังไม่ครอบคลุมสมบูรณ์ ได้แก่ โรคติดต่อ 
(ร้อยละ 100) โรคเอดส์ (ร้อยละ 90) โรคไม่ติดต่อ (ร้อยละ 60) โรคจากการบาดเจ็บ (ร้อยละ 50) และโรค
จากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (ร้อยละ 50) อีกทั้งในทุกระบบโรค ยังมีข้อมูลไม่ครบถ้วนทั้ง 5 มิติ ได้แก่ 
ปัจจัยเสี่ยง พฤติกรรมเสี่ยง อัตราป่วย/อัตราตาย ตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติ และมาตรการป้องกันควบคุมโรค 
นอกจากน้ี ข้อมูลที่ได้จากระบบเฝ้าระวังโรคจากแต่ละหน่วยงานมีความซ้ําซ้อน กระจัดกระจาย และไม่สามารถ
รวบรวมเพ่ือใช้ประโยชน์ได้ (Information for Actions) โดยเฉพาะสําหรับการใช้ตัดสินใจเชิงนโยบาย การติดตาม
ประเมินผล และการปฏิบัติการอ่ืน ๆ  
        กรมควบคุมโรค ในฐานะเป็นหน่วยงานรับผิดชอบหลักด้านการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ของประเทศ จําเป็นต้องทบทวน กําหนดเป้าหมายการดําเนินงานระยะสั้น ระยะปานกลาง และระยะยาว เพ่ือรองรับ
สถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงดังกล่าว โดยเน้นการพัฒนาโครงสร้าง ระบบ และกลไก รวมทั้งให้ความสําคัญต่อการพัฒนา
ศักยภาพบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข ผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม ซึ่งเป็นกําลังสําคัญ
ในการพัฒนาและขับเคลื่อนระบบ ให้มีประสิทธิภาพ เช่ือมโยงตั้งแต่ระดับชุมชน ระดับอําเภอ ระดับจังหวัด 
ระดับภูมิภาคไปจนถึงระดับประเทศ ให้มั่นคง อันจะส่งผลต่อสุขภาพของประชาชนทั้งในภาวะปกติ สถานการณ์
การระบาดของโรค และตอบสนองภาวะฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขของประเทศได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป 
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      วัตถุประสงค์  
        1. เพ่ือให้เกิดการบูรณาการของระบบข้อมูล โดยได้แบ่งกลุ่มโรคและภัยสุขภาพเป็น 5 กลุ่มโรค 5 มิติ 
ได้แก่ โรคติดต่อ โรคเอดส์ โรคไม่ติดต่อ โรคจากการบาดเจ็บ และโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
รวมถึงการตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติ ให้สามารถนําไปใช้แก้ไขปัญหา และสนับสนุนการทํางานป้องกันควบคุมโรค
ได้ในทุกระดับและทันต่อสถานการณ์ 
        2. พัฒนาและจัดหาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศให้สามารถสนับสนุนระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค
และภัยสุขภาพ ตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุข รวมถึงการแจ้งเตือนเหตุการณ์แก่ประชาชนได้อย่าง
เป็นระบบ 
        3. พัฒนาระบบความมั่นคงปลอดภัยของข้อมูล 
        4. พัฒนาศักยภาพบุคลากรให้สามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ 
รวมถึงตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

        เป้าหมาย 
        1. มีฐานข้อมูลการบูรณาการระบบข้อมูล 5 กลุ่มโรค 5 มิติ  
        2. มีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ Smart Surveillance เพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
ตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุข รวมถึงการแจ้งเตือนเหตุการณ์แก่ประชาชนได้อย่างเป็นระบบ 
        3. มีระบบความม่ันคงปลอดภัยของข้อมูล 
        4. บุคลากรมีความสามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ รวมถึงตรวจจับ
เหตุการณ์ผิดปกติได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

       ตัวชี้วัด 
       1. ระดับความสําเร็จของการพัฒนาระบบบูรณาการฐานข้อมูล 5 กลุ่มโรค 5 มิติ  1 ระบบ 
       2. ร้อยละของเหตุการณ์ที่สามารถตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติ และเตือนภัยได้ทันต่อสถานการณ์ของโรค/
ภัยสุขภาพ  
        3. ร้อยละของบุคลากรภายในหน่วยงานของกรมควบคุมโรคได้รับการพัฒนาศักยภาพด้านเทคโนโลยี
สารสนเทศเพ่ือการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ รวมถึงตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

       เป้าหมายรายป ี
 

ป ี เป้าหมาย 
2563 มีระบบเครือข่ายสนับสนุนการเช่ือมโยง Big Data 
2564 บูรณาการระบบข้อมูลเพ่ือติดตามการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพแบบบูรณาการ 5 กลุ่มโรค 5 มิติ 

และระบบการตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุข ภายใต้ระบบ Smart Surveillance 
2565 มีระบบ Smart City การเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

 
       แนวทางการดําเนินการ  
       1. จัดให้มีโครงสร้าง งบประมาณ และบุคลากรเพ่ือรองรับการดําเนินงาน 
        2. ระดมความคิดเห็น ศึกษาและทบทวนวรรณกรรม และรวบรวมข้อเสนอแนะจากเครือข่ายและหน่วยงาน
ที่เก่ียวข้อง 
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        3. วางแผนและกําหนดทิศทางการพัฒนาการเชื่อมโยงระบบฐานข้อมูล 5 กลุ่มโรค 5 มิติ และเช่ือมโยง
ระบบ Smart Surveillance กับฐานข้อมูลของสถานพยาบาล และระบบ Smart City รวมถึงสนับสนุนให้เกิด
การพัฒนา Big Data 
        4. จัดให้มีระบบความม่ันคงปลอดภัยของข้อมูลและบํารุงรักษาอย่างต่อเน่ือง 
        5. พัฒนาระบบฐานข้อมูล 5 กลุ่มโรค 5 มิติ และเช่ือมโยงระบบ Smart Surveillance กับฐานข้อมูล
ของสถานพยาบาล และระบบ Smart City รวมทั้ง Big Data 
        6. พัฒนาหลักสูตรและจัดอบรมบุคลากรเพื่อเพ่ิมสมรรถนะด้านเทคโนโลยีสารสนเทศในการเฝ้าระวัง
โรคและภัยสุขภาพ 
        7. ติดตามและประเมินผล และปรับแผนพัฒนาเพ่ือให้เกิดความต่อเน่ือง 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย 
        1. ระดับส่วนกลาง ครอบคลุมหน่วยงานทุกสังกัดทั้งภาครัฐและเอกชนของประเทศไทย 
        2. ระดับพ้ืนที่ ได้แก่ เขตสุขภาพ จังหวัด อําเภอ ตําบล องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น โดยครอบคลุมถึง
เขตการปกครองทุกระดับของประเทศไทย 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน 145.30 ล้านบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

1. ระบบคอมพิวเตอร์แม่ข่าย และงานเครือข่ายเพ่ือพัฒนาข้อมูล 
    สารสนเทศ 

  4.00 2.00 6.00 

2. ระบบเครือข่ายคอมพิวเตอร์เพ่ือสนับสนุนการเชื่อมโยง Big Data   12.00 12.00 24.00 
3. พัฒนาระบบ Data Exchange และ Big Data    7.00 7.00 14.00 
4. ระบบตรวจจับใบหน้าด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ   8.00 16.00 24.00 
5. ระบบสนับสนุนการตัดสินใจ (Decision Support System)  18.00 18.00   36.00 
6. ระบบ Smart City (การเฝา้ระวงั ป้องกัน ควบคมุโรคและภัยสุขภาพ) 
    6.1 ระบบส่งข้อมูลสู่โทรศัพท์มือถือผ่าน IOT และ Internet ประชารัฐ 
    6.2 ระบบบริหารความมั่นคงปลอดภัยเครือข่ายสื่อสารและระบบ 
          นําส่งข้อมูล 
    6.3 อุปกรณ์ IOT และค่าเชื่อมต่อ 

  17.15   17.15 

7. ระบบสําหรับรองรับคลังข้อมูล (Electronic Integrated Disease  
    Surveillance System: EIDSS) 

  2.00   2.00 

8. ระบบสําหรับรองรับคลังข้อมูล 5 ระบบโรค 5 มิติ    2.00   2.00 
9. พัฒนาระบบส่งข้อมูล Direct Critical Information Requirement  
    (DCIR) 

  0.50   0.50 

10. พัฒนาระบบถ่ายทอดสดสําหรับออกสอบสวนโรค    0.20   0.20 
11. โปรแกรม Visual Studio Professional   0.10   0.10 
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รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

12. ระบบปฏิบัติการสําหรับเคร่ืองคอมพิวเตอร์แม่ข่าย Window Server   0.05   0.05 

13. เคร่ืองคอมพิวเตอร์แบบพกพา (Notebook) สําหรับงานประมวลผล 
      GIS เชิงกราฟฟิก  

  1.00   1.00 

14. ชุดระบบคอมพิวเตอร์สําหรับทําระบบแบบจําลอง Virtualization 3.00     3.00 

15. ระบบปฏิบัติการสําหรับเคร่ืองแม่ข่าย Windows Server   1.50   1.50 
16. พัฒนาระบบฐานข้อมูล SQL Server กองระบาดวิทยา 0.60     0.60 

17. โปรแกรมบริหารจัดการ เคร่ืองแม่ข่าย Vm Center    0.60   0.60 

18. โปรแกรมสําหรับติดต่อฐานข้อมูล Navicat    0.10   0.10 

19. ลิขสิทธ์ิสร้างแบบสอบและรายงานการวิเคราะห์ Business  
      Intelligence (BI) ศูนย์สารสนเทศ 

2.00     2.00 

20. ชุดระบบคอมพิวเตอร์สําหรับทําระบบแบบจําลอง Simulation   0.50   0.50 

21. ข้อมูลสารสนเทศ แผนท่ี พิกัด สถานท่ี อุตุนิยม เส้นทางนักเดินทาง 
      ต่างชาติ  

  5.00 5.00 10.00 

รวมทั้งสิ้น 23.60 79.70 42.00 145.30 

 
        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. องค์กรด้านสาธารณสุขสามารถวิเคราะห์สถานการณ์ วางแผนการดําเนินงานได้โดยอาศัยข้อมูล 5 กลุ่มโรค 
5 มิติ อีกทั้งสามารถตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติได้อย่างทันเวลา 
        2. ประชาชนได้รับการแจ้งเตือนเหตุการณ์สําคัญด้านสาธารณสขุอย่างถูกต้อง เหมาะสม และทันต่อสถานการณ์ 
        3. ระบบข้อมูลสุขภาพของประเทศไทยมีความมั่นคงปลอดภัย ประชาชนและเครือข่ายสาธารณสุขมีความเช่ือมั่น
ในการใช้งานระบบ 
        4. บุคลากรสามารถใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพได้อย่างเต็มประสิทธิภาพ 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
        1. หน่วยงานหลัก ได้แก่ กองระบาดวิทยา และศูนย์สารสนเทศ  
        2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน กองโรคติดต่อทั่วไป หน่วยงาน
ระดับกอง/สถาบันในกรมควบคุมโรค สํานักงานป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง และสํานักงานป้องกันควบคุมโรค
เขต 1 - 12  
 
 

************************************** 
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       3.3.1.2 การพฒันาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  
                    (Public Health Emergency Management) 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        โรคติดต่ออันตราย (โรคติดต่ออุบัติใหม่ อุบัติซ้ํา) ส่วนใหญ่เป็นโรคที่ยังไม่มีมาตรการป้องกันโรคและการรักษา
ที่ได้ผล (ไม่มีวัคซีน และไม่มียา) การจัดการกับปัญหาน้ีจึงขึ้นอยู่กับการพัฒนาสมรรถนะของระบบการจัดการ
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขให้มีความเข้มแข็ง จากสถิติเหตุการณ์ อุบัติภัยหรือเหตุการณ์ที่เก่ียวข้องกับสารเคมี 
ระหว่างปี 2559 - 2560 มีเหตุการณ์ทั้งหมด 184 ครั้ง โดยเกิดจากเหตุการณ์ไฟไหม้มากที่สุด 99 ครั้ง รองลงมา 
คือ การร่ัวไหลของสารเคมี จํานวน 34 ครั้ง ผู้ได้รับผลกระทบจากเหตุการณ์สารเคมี จํานวน 415 ราย โดยมี
ผู้ได้รับบาดเจ็บ จํานวน 375 ราย และมีผู้เสียชีวิต จํานวน 40 ราย กระทรวงสาธารณสุข โดยกรมควบคุมโรค
มีนโยบายพัฒนาระบบควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศให้ได้มาตรฐานสากลสามารถตรวจจับเหตุการณ์
ผิดปกติได้อย่างรวดเร็ว และตอบสนองได้ทันทีอย่างมีประสิทธิภาพ ภายใต้ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินกรมควบคุมโรค 
(DDC's EOC) ซึ่งดําเนินการโดยใช้ระบบบัญชาการณ์เหตุการณ์ (Incident Command System) ที่สอดคล้อง
และสามารถประสานแผนและประสานการปฏิบัติกับแผนป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยแห่งชาติ (แผน บก.ปภ.ชาติ 
ปี 2558) ได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยพัฒนาทีมตระหนักรู้สถานการณ์ (Situation Awareness Team: SAT) 
และทีมสอบสวนควบคุมโรค (Joint Investigation Team: JIT) ร่วมกันปฏิบัติงาน เพ่ือให้ได้ข้อมูลด้านการระบาด
ของโรคและภัยสุขภาพแบบ Real Time โดยมีบุคลากรจากทุกหน่วยงานในสังกัดกรมควบคุมโรคและเครือข่าย
การปฏิบัติงานระดับพ้ืนที่ทุกจังหวัดร่วมกันปฏิบัติงานการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (Public Health 
Emergency Management: PHEM) พัฒนาสมรรถนะชุมชน ท้องถิ่นและหน่วยงานต่าง ๆ ที่เก่ียวข้องกับระบบ
เฝ้าระวังโรคและภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขให้มีประสิทธิภาพตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติ ตรวจสอบข่าวการระบาด
ของโรคและภัยสุขภาพ ตามระดับความรุนแรงที่เกิดขึ้นในพ้ืนที่ต่าง ๆ และจัดระบบการปฏิบัติการภาคสนามในการ
ปฏิบัติการจัดการภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข (PHEM) ผ่านระบบบัญชาการเหตุการณ์ (ICS) 
ที่มีบุคลากรจากหลายหน่วยงานร่วมกันปฏิบัติงาน ไม่ว่าจะเป็นการปฏิบัติด้านการแพทย์ฉุกเฉิน ด้านการแพทย์
ระบาดวิทยา ด้านการแพทย์สุขภาพจิต และการอนามัยสิ่งแวดล้อม เพ่ือพัฒนาและส่งเสริมให้หน่วยงานในระดับเขต 
และระดับจังหวัดสามารถจัดทําแผนปฏิบัติการในการเตรียมความพร้อมตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน และดําเนินงานตามแผน
ในภาวะฉุกเฉินตามบริบทของพื้นที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพ อาทิ แผนบัญชาการณ์ด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
รองรับสถานการณ์ฉุกเฉินต่าง ๆ (All Hazards Plan) แผนเผชิญเหตุ (Incident Action Plan: IAP) แผนบริหาร
ความต่อเน่ือง (Business Continuity Plan: BCP) และแผนฟ้ืนฟูระบบบริการ (Recovery Plan) โดยมีการรวบรวม
และพัฒนาให้เป็นหลักสูตรเพื่อสามารถนําไปใช้เป็นแนวทางในการดําเนินงานและสามารถถ่ายทอดให้กับหน่วยงาน
ระดับอําเภอหรือหน่วยงานเครือข่ายโดยใช้เป็นมาตรฐานเดียวกัน ตลอดจนติดตามประเมินผล แลกเปลี่ยนเรียนรู้
การดําเนินงานระบบการเตรียมพร้อมตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
        จากการประเมินระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสขุในปี 2562 โดยใช้แบบประเมนิตนเองที่แปล
และปรับปรุงจากแบบประเมินศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข หรือเรียกว่า EOC Assessment Tool 
ซึ่งแบ่งเป็น 10 หมวด มี 75 ตัวช้ีวัด ผลการประเมินระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขของกรมควบคุมโรค 
พบว่า ขาดสมรรถนะในหมวด 2 ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน หมวด 3 กรอบโครงสร้างการทํางาน หมวด 5 
Critical Information หมวด 6 Incident Management and Response หมวด 8 การสื่อสารภายใน หมวด 9 
Coordination and Logistical Support และจากการประเมินผลสมรรถนะหลักในการปฏิบัติตามกฎอนามัย
ระหว่างประเทศ ของประเทศไทยโดยทีมผู้ประเมินภายนอก (Joint External Evaluation หรือ JEE) เมื่อวันที่ 
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26 - 30 มิถุนายน 2560 ผลการประเมิน พบว่า ประเทศไทยมีสมรรถนะในด้านการเตรียมความพร้อม อยู่ใน
ระดับจํากัด (ได้ 2 คะแนน จาก 5 คะแนน) และสมรรถนะด้านปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน อยู่ในระดับปานกลาง 
(ได้ 3 คะแนน จาก 5 คะแนน) สําหรับในปีงบประมาณ 2562 กรมควบคุมโรคได้พัฒนาระบบและศักยภาพ
บุคลากรเพ่ือการเตรียมพร้อมตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข เพ่ือเตรียมความพร้อมและสร้างความรู้ความเข้าใจ
ให้กับบุคลากรเครือข่ายการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขรองรับการปฏิบัติงานศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน 
ทั้งการเตรียมความพร้อมของผู้บัญชาการเหตุฉุกเฉินและบุคลากรภาคสนามที่ต้องปฏิบัติในส่วนภารกิจปฏิบัติการ 
(Operation Section) เช่ือมโยงเขตพ้ืนที่สุขภาพและหน่วยงานส่วนกลางของกรมควบคุมโรคและกระทรวงสาธารณสุข 
แต่ยังพบช่องว่างในการพัฒนา คือ บุคลากรและการสั่งการผ่านระบบบัญชาการณ์เหตุการณ์ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข
ยังขาดความเชื่อมโยงและบูรณาการทั้งภายในและภายนอกหน่วยงาน เน่ืองจากเป็นช่วงเริ่มต้นการพัฒนาระบบ
การจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข รวมท้ังกระบวนการจัดการภายในศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
(PHEOC) ภายใต้ภาวะฉุกเฉินยังไม่เป็นที่เข้าใจมากนัก  
        กรมควบคุมโรค จึงต้องพัฒนาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขอย่างครบวงจรและบูรณาการ
ร่วมกับหน่วยงานที่เก่ียวข้องทุกระดับเพ่ือให้ได้ตามมาตรฐานสากล โดยเช่ือมโยงระดับพ้ืนที่ ระดับจังหวัด ระดับ
เขตบริการสุขภาพ และส่วนกลาง ทั้งน้ี การจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ประกอบด้วยกิจกรรม ต้ังแต่
การป้องกัน การเตรียมความพร้อม การตอบโต้ และการฟ้ืนฟูสภาพ ด้วยเหตุน้ี การมีสมรรถนะสูงในทุกระดับ 
ต้ังแต่ระดับชุมชน ระดับอําเภอ ระดับจังหวัด ระดับเขตบริการสุขภาพ จนถึงระดับประเทศ จะช่วยลดโอกาส
เกิดโรคติดต่ออันตรายที่แพร่ระบาดในประเทศ โดยเฉพาะโรคอุบัติใหม่และอุบัติซ้ํา สามารถช่วยลดผลกระทบ
ในวงกว้าง หากมีผู้ป่วยเกิดขึ้น และยังสามารถประสานแผนการปฏิบัติการเผชิญเหตุร่วมกันกับภารกิจด้านการแพทย์
และสาธารณสุขได้อย่างเหมาะสม ซึ่งเป็นสิ่งที่เกิดขึ้นเป็นประจําดังเช่นที่เห็นในภัยพิบัติทางธรรมชาติ ในขณะที่
ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน เป็นระบบสําคัญที่นานาชาติยอมรับและสนับสนุนให้ประเทศต่าง ๆ จัดต้ัง สําหรับ
การดําเนินการในเรื่องน้ีในประเทศไทยยังอยู่ในระยะเริ่มต้น จึงมีความจําเป็นอย่างสูงที่จะต้องเร่งรัดการพัฒนา
ให้ก้าวหน้ามีความทันสมัยและมีสมรรถนะในระดับที่สูงต่อไป 

        วัตถุประสงค์  
        1. พัฒนาศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ให้มีความพร้อมในการปฏิบัติงานด้านการ
เฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
        2. ติดตาม วิเคราะห์ และประเมินแนวโน้มสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ ด้วยระบบสารสนเทศด้าน
ข้อมูลและการสื่อสารต่าง ๆ และระบบการแจ้งเตือนภัยข้อมูลสถานการณ์ทั้งโรคและภัยพิบัติ  
        3. พัฒนาบุคลากรกรมควบคุมโรคและเครือข่ายที่เก่ียวข้อง เพ่ือรองรับการปฏิบัติงานศูนย์ปฏิบัติการตอบ
โต้ภาวะฉุกเฉิน รวมทั้งการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
        4. พัฒนาระบบบริหารจัดการเวชภัณฑ์สําหรับตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

        เป้าหมาย 
        1. ศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (EOC) และระบบบัญชาการเหตุการณ์ (ICS) สามารถรับมือภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข (Public Health Emergency) ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
        2. ตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติและแนวโน้มสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ รวมทั้งแจ้งเตือนภัยได้ทันต่อ
เหตุการณ์ 
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        3. บุคลากรกรมควบคุมโรคและเครือข่ายที่เก่ียวข้องสามารถปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข
ได้อย่างมีศักยภาพ 
        4. ระบบบริหารจัดการเวชภัณฑ์มีความพร้อมสําหรับตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

        ตัวชี้วัด 
        1. ระดับความสําเร็จการพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
        2. ร้อยละของเหตุการณ์ผิดปกติที่สามารถตรวจจับและแจ้งเตือนภัยได้ทันต่อเหตุการณ์  
        3. ระดับความสําเร็จในการพัฒนาระบบบริหารจัดการเวชภัณฑ์สําหรับตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

        เป้าหมายรายป ี

 
 

ป ี เป้าหมาย 

2563 ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ระดับส่วนกลางและสํานักงานป้องกันควบคุมโรค 
มีความพร้อมในการปฏิบัติงานด้านการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  

2564 คลังเวชภัณฑ์ และรายการทรัพยากรสนับสนุนคลังเวชภัณฑ์ ของกรมควบคุมโรค  

2565 มีศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ระดับจังหวัด 
 
        แนวทางการดําเนินการ  
        1. จัดให้มีโครงสร้าง งบประมาณ และบุคลากรเพ่ือรองรับการดําเนินงาน 
        2. ระดมความคิดเห็น ศึกษาและทบทวนวรรณกรรม และรวบรวมข้อเสนอแนะจากเครือข่ายและหน่วยงาน
ที่เก่ียวข้อง 
        3. วางแผนและกําหนดทิศทางการพัฒนาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข และการพัฒนา
ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขทุกระดับ รวมทั้งระบบบริหารจัดการเวชภัณฑ์สําหรับตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 
        4. พัฒนาการเช่ือมโยงระบบฐานข้อมูล 5 กลุ่มโรค 5 มิติ และเช่ือมโยงระบบ Smart Surveillance 
กับฐานข้อมูลของสถานพยาบาล และระบบ Smart City ในการแจ้งเตือนเหตุการณ์แก่ประชาชน และติดตาม 
วิเคราะห์ และประเมิน แนวโน้มสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ  
        5. พัฒนาระบบบริหารจัดการเวชภัณฑ์สําหรับตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 
        6. พัฒนาบุคลากรกรมควบคุมโรคและเครือข่ายที่เก่ียวข้องอย่างต่อเน่ือง 
        7. ติดตามและประเมินผล และปรับแผนพัฒนาเพ่ือให้เกิดความย่ังยืน 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย 
        1. ระดับส่วนกลาง ครอบคลุมหน่วยงานทุกสังกัดทั้งภาครัฐและเอกชนของประเทศไทย 
        2. ระดับพ้ืนที่ ได้แก่ เขตสุขภาพ จังหวัด 

 

 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๓๓ 
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน 202.11 ล้านบาท 
 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

การพัฒนาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (ส่วนกลาง) 47.71 78.55 1.00 127.26 

อาคาร/สิ่งก่อสร้าง 8.75 5.00  13.75 

1. ปรับปรุงห้องสํานักงานเพื่อสนับสนุนการดําเนินงานการจัดการ 
    ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพใน 
    ภาวะฉุกเฉิน (ห้องสํานักงาน+ห้องน้ํา) 

1.15 5.00   6.15 

2. ปรับปรุงห้องสํานักงานเพื่อการควบคุมและจัดการข้อมูลด้านโรค 
    และภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน (กอง ครฉ.) 

2.92     2.92 

3. ปรับปรุงคลังเวชภัณฑ์ กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน  
    (ห้องสํานักงาน+ห้องคลังเวชภัณฑ์+ห้องน้ําสํานักงาน) 

4.68     4.68 

เครื่องมือ/อุปกรณ์ 1.85 3.75  5.60 

4. ครุภัณฑ์สํานักงาน เพ่ือการจัดการคลังเวชภัณฑ์และระบบส่งกําลัง 
    บํารุงในการรับมือโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน 

1.52  
 

  1.52 

5. ครุภัณฑ์ไฟฟ้าและวิทยุ เพ่ือการจัดการคลังเวชภัณฑ์และระบบ 
    ส่งกําลังบํารุงในการรับมือโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน  

0.33     0.33 

6. ครุภัณฑ์ชุดกระดานไฟฟ้าอิเล็กทรอนิกส์  0.39  0.39 
7. ครุภัณฑ์ห้องคลังเวชภัณฑ์ กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะ 
    ฉุกเฉิน (ครุภัณฑ์การแพทย์ / ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์ / ครุภัณฑ์ 
    โฆษณาและเผยแพร่) 

 0.63  0.63 

8. ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์ เพ่ือสนับสนุนการดําเนินงานการจัดการ 
    ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

 2.73  2.73 

เทคโนโลยี/สารสนเทศ 37.11 69.80 1.00 107.91 

9. ระบบสารสนเทศ เพ่ือการจัดการคลังเวชภัณฑ์และระบบส่งกําลัง 
    บํารุงในการรับมือโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน  

2.18  
 

  2.18 

10. พัฒนาระบบแจ้งเตือนโรคและภัยสุขภาพ  5.00     5.00 
11. ระบบควบคมุเครือข่ายเพื่อสนับสนุนข้อมูลการเตรียมพร้อม 
      ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

5.00     5.00 

12. บํารุงรักษาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพื่อการเฝ้าระวัง  
      ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  
      (งบดําเนินงานปี 2563 = 10 ลบ.  ปี 2564 = 15 ลบ.) 

10.00 15.00    25.00 

13. โปรแกรมระบบจัดการและวางแผนการใช้ทรัพยากร    
      (Enterprise Resource Plannin: ERP) 

  52.00  
 

52.00 

14. ระบบคอมพิวเตอร์แม่ข่าย และงานเครือข่ายเพื่อพัฒนาข้อมูล 
      สารสนเทศ 

  1.00   1.00 

15. บํารุงรักษาระบบป้องกันเครือข่ายกันและตรวจจับผู้บุกรุก  
      (งบดําเนินงาน ปี 2563 = 450,000 บ.) 

0.45      0.45 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๓๔ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
16. ระบบเครือข่ายคอมพิวเตอร์ (WiFi) อาคารใหม่ กรมควบคุมโรค 8.48     8.48 
17. เช่าพ้ืนท่ีสําหรับวางเครื่องแม่ข่ายในภาวะฉุกเฉิน Co-location Server  
      (งบดําเนินงาน ปี 2564 - 2565 ปีละ 1,000,000 บ.) 

  1.00 1.00 2.00 

18. ระบบเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารพ้ืนฐานของศูนย์ 
      ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่าง 
      ประเทศ (EOC PoE) ศูนย์สารสนเทศ 

6.00 
 
 

  6.00 

19. ชุดการเรียนรู้แบบออนไลน์ เร่ืองระบบบัญชาการเหตุการณ์  
      สําหรับบุคลากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข 

 0.80  0.80 

การพัฒนาระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (สคร.) 4.00 26.35 44.50 74.85 

อาคาร/สิ่งก่อสร้าง 4.00 15.70 36.00 55.70 

20. ปรับปรุงห้องศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (ห้อง EOC  
      ของ สคร.) พร้อมระบบปฏิบัติการสารสนเทศเพ่ือสนับสนุนงาน 
      ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

   12.00  12.00 

21. ศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน (ห้อง EOC ของ 69 ด่าน 
      ควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ) ปี 63 จํานวน 31 ด่าน /  
      ปี 64 จํานวน 38 ด่าน 

   10.00 10.00 

22. ปรับปรุงห้องกักกันโรคติดต่อระหว่างประเทศ ด่านควบคุมโรคติดต่อ 
      ระหว่างประเทศ 

4.00  26.00 30.00 

23. ปรับปรุงห้องปฏิบัติงาน SAT (Situation Awarness Team)  
      สํานักงานป้องกันควบคุมโรค (9 แห่ง) 

 15.70  15.70 

เทคโนโลยี/สารสนเทศ  10.65 8.50 19.15 

24. ระบบประชุมทางไกล (VDO Conference) (จํานวน 69 ด่านฯ)    3.60 7.20 

25. เคร่ืองสํารองไฟฟ้า ขนาด 3 kVA (ห้อง EOC ของ สคร.1 - 12  
      และ สปคม. หน่วยงานละ 2 เคร่ือง) 

  1.00   1.00 

26. เคร่ืองคอมพิวเตอร์โน้ตบุคสําหรับประมวลผล (ห้อง EOC ของ  
      สคร.1 - 12 และ สปคม.) 

  1.10   1.10 

27. บํารุงรักษา ชุด Multifunction VDO Conference รองรับ 
      อย่างน้อย 13 จุดการเชื่อมต่อ (ห้อง EOC ของ สคร.1 - 12  
      และ สปคม.) (งบดําเนินงาน ปี 2564 = 5,000,000 บ.) 

  5.00   5.00 

28. เคร่ืองฉายภาพ (LCD Projector) และจอรับสัญญาณภาพ 
      โปรเจคเตอร์ (ห้อง EOC ของ สคร.1 - 12  สปคม. และ 
      กองระบาดวิทยา) 

  1.65   1.65 

29. ค่าเช่าสายสญัญาณ แบบใยแก้วนําแสง (Fiber Optic) ใช้สําหรับ 
      เชื่อมต่อสัญญาณไปยัง สสจ. (ห้อง EOC ของ สคร.1 - 12 และ  
      สปคม.)  
      (งบดําเนินงาน ปี 2564 - 2565 ปีละ 1,750,000 บ.) 

  1.75 1.75 3.50 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๓๕ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
30. ฟลิปชาร์ทอัจฉริยะ จํานวน 20 เคร่ือง (ห้อง EOC ของ สคร.1 - 12 
      สปคม. กองโรคติดต่อท่ัวไป กองระบาดวิทยา ศูนย์สารสนเทศ) 

   3.00 3.00 

31. ค่าเช่าระบบวิทยุสื่อสาร (ห้อง EOC ของ สคร.1 - 12 และ  
      สปคม.) (งบดําเนินงาน ปี 2564 - 2565 ปีละ 150,000 บ.) 

  0.15 0.15 0.30 

งบลงทุน 41.26 82.00 42.60 165.86 

งบดําเนินงาน 10.45 22.90 2.90 36.25 

รวมงบประมาณท้ังสิ้น 51.71 104.90 45.50 202.11 

 
        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. ศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข มีความพร้อมในการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข 
        2. สามารถติดตาม วิเคราะห์ และประเมินแนวโน้มสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ ได้อย่างทันเวลา  
        3. บุคลากรกรมควบคุมโรคและเครือข่ายที่เก่ียวข้อง สามารถปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินได้ 
        4. สามารถสนับสนุนเวชภัณฑ์ในภาวะฉุกเฉินได้อย่างเพียงพอและทันเวลา 
        5. สามารถควบคุมการระบาดของโรคติดต่อที่เป็นปัญหาสาธารณสุขภายในประเทศได้ 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
        1. หน่วยงานหลัก ได้แก่ กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน ศูนย์สารสนเทศ และกองระบาดวิทยา  
        2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ หน่วยงานระดับกอง/ สถาบันในกรมควบคุมโรค สํานักงานป้องกันควบคุมโรค
เขตเมือง และสํานักงานป้องกันควบคุมโรค เขต 1 - 12  
 
 
 

************************************** 
 
 

 
 
 
 
 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๓๖ 
 

        3.3.1.3 การพัฒนาระบบควบคุมโรคสําหรับพื้นที่เฉพาะ และกลุ่มเป้าหมายพิเศษ 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        จากการท่ีประเทศไทยจะเข้าสู่ประชาคมอาเซียน ความเหล่ือมล้ําของศักยภาพของระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคของแต่ละประเทศไม่เท่ากัน โดยเฉพาะตามแนวพรมแดนระหว่างประเทศ (Border Health) ดังน้ัน 
จึงมีความจําเป็นที่ต้องให้ความสําคัญต่อการควบคุมโรคและภัยสุขภาพในพ้ืนที่และกลุ่มเป้าหมายพิเศษ (Disease 
Control in Special Setting and Population) กรมควบคุมโรค ในฐานะเป็นหน่วยงานรับผิดชอบหลักด้าน
การเฝ้าระวังป้องกันโรคและภัยสุขภาพของประเทศ จําเป็นต้องทบทวน กําหนดเป้าหมายการดําเนินงานระยะสั้น 
ระยะปานกลาง และระยะยาว โดยเน้นการพัฒนาระบบการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคท่ีด่านช่องทางเข้าออก
ประเทศ (Point of Entry) ที่จะต้องผ่านเกณฑ์ตามที่กฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 กําหนด ซึ่งประกอบด้วย 
การพัฒนาสมรรถนะของบุคลากรทั้งในภาวะปกติและการรับมือภาวะฉุกเฉินในพื้นที่จังหวัดชายแดน การมีส่วนร่วม
ของภาคส่วนต่าง ๆ ทั้งภายในช่องทางและในระดับพ้ืนที่ รวมถึงการเช่ือมโยงฐานข้อมูลด้านการเฝ้าระวังโรค
ของประชากรข้ามชาติ/แรงงานต่างด้าวกับหน่วยงานเครือข่ายให้สามารถดําเนินงานร่วมกันได้อย่างมีประสทิธิภาพ 
        กฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 (International Health Regulation 2005: IHR 2005) ได้กําหนด
บทบาทหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ ณ ช่องทางเข้าออกประเทศ (ช่องทางฯ) และมาตรการต่าง ๆ ให้มีความพร้อมที่จะ
ปฏิบัติงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคในภาวะปกติ และสามารถรับมือกับภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุขระหว่าง
ประเทศได้อย่างมีประสิทธิภาพ ปัจจุบันประเทศไทยมีด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ (ด่านฯ) จํานวน 
68 แห่ง ซึ่งในปี 2561 กรมควบคุมโรค ได้เสนอด่านฯ พรมแดนบ้านเขาดิน เป็นด่านฯ ล่าสุด โดยแบ่งด่านฯ 
ออกเป็น 3 ประเภท ได้แก่ 1) ท่าอากาศยาน 15 แห่ง 2) ท่าเรือ 18 แห่ง และ 3) พรมแดนทางบก 35 แห่ง 
นอกจากน้ัน ยังแบ่งตามต้นสังกัด ได้แก่ สังกัดกรมควบคุมโรค 61 แห่ง และสังกัดสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
(สป.) 7 แห่ง ได้แก่ 1) ท่าเรือเชียงแสน จังหวัดเชียงราย 2) พรมแดนสะพานมิตรภาพ 4 เชียงของ จังหวัดเชียงราย 
3) พรมแดนตากใบ จังหวัดนราธิวาส 4) ท่าเรือตํามะลัง จังหวัดสตูล 5) พรมแดนควนโดน จังหวัดสตูล 6) ท่าเรือ
ปัตตานี จังหวัดปัตตานี และ 7) ท่าเรือกันตัง จังหวัดตรัง  
        นอกจากน้ี ประเทศไทยได้กําหนดช่องทางฯ ที่ต้องพัฒนาขีดความสามารถตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ 
พ.ศ. 2548 (IHR 2005) และส่งรายช่ือให้กับองค์การอนามัยโลก (WHO) ต้ังแต่ปี 2551 เมื่อครบกําหนดเวลา
พัฒนา องค์การอนามัยโลกจะทําการติดตามและประเมินผลการพัฒนาฯ โดยมีช่องทางฯ จํานวนทั้งสิ้น 18 แห่ง 
ที่ถูกกําหนด (Designated PoE) แบ่งเป็นท่าอากาศยาน 4 แห่ง ท่าเรือ 5 แห่ง และพรมแดนทางบก 9 แห่ง 
ส่วนช่องทางฯ จํานวน 50 แห่ง (Non-Designated PoE) นอกเหนือจากที่ถูกเสนอช่ือให้กับ WHO แบ่งเป็น
ท่าอากาศยาน 11 แห่ง ท่าเรือ 13 แห่ง และพรมแดนทางบก 26 แห่ง ก็จําเป็นต้องพัฒนาขีดความสามารถ
ให้ได้ตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR 2005) ควบคู่กันไป  
        ประเทศไทยได้ขอรับการประเมินผลการปฏิบัติตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ (International Health 
Regulations (2005) Joint External Evaluation Tool (FIRST EDITION) : IHR-JEE) ฉบับปี 2559 โดยผู้ประเมิน
จากองค์การอนามัยโลก เมื่อวันที่ 26 - 30 มิถุนายน 2560 โดยประเมินสมรรถนะหลักของช่องทางเข้าออก
ประเทศที่กําหนดให้ต้องพัฒนาตามกฎอนามัยระหว่างประเทศฯ ทั้งที่เป็นท่าอากาศยาน ท่าเรือ และด่านพรมแดน 
รวม 18 แห่ง ช่องทางเข้าออกประเทศที่ถูกกําหนด (Designated Point of Entry) องค์การอนามัยโลกได้แนะนํา
ให้ช่องทางฯ พัฒนา ดังน้ี PoE 1. (ภาวะปกติ) อยู่ในสมรรถนะที่ 4 คือ มีสมรรถนะในการปฏิบัติงานในภาวะปกติ
อย่างชัดเจน และ PoE 2. (ภาวะฉุกเฉิน) อยู่ในสมรรถนะที่ 3 คือ อยู่ระหว่างการพัฒนาสมรรถนะในการตอบโต้
ภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุขอย่างมีประสิทธิภาพ  



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๓๗ 
 

        ในปี 2561 องค์การอนามัยโลก ได้ปรับปรุงคู่มือประเมินผลการปฏิบัติตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ 
(International Health Regulations (2005) Joint External Evaluation Tool (SECOND EDITION) ; 
IHR-JEE) โดยมีประเด็นวิชาการทั้งหมด 19 ประเด็น ซึ่งประเด็นวิชาการลําดับที่ 17 (ช่องทางฯ) มีการเปล่ียนแปลง
เกณฑ์ตัวช้ีวัดทั้ง 2 ตัว คือ PoE.1 สมรรถนะในภาวะปกติของช่องทางเข้าออกประเทศ และ PoE.2 มาตรการ
ตอบโต้ทางสาธารณสุขที่มีประสิทธิผลที่ช่องทางเข้าออกประเทศ ให้มีความครอบคลุมภัยสุขภาพทั้ง 5 ด้าน ได้แก่ 
ด้านโรคติดเช้ือ ด้านโรคติดต่อระหว่างสัตว์และคน ด้านอาหารปลอดภัย ด้านสารเคมี และด้านกัมมันตรังสีและ
นิวเคลียร์ ซึ่งในภาวะปกติให้ดําเนินการตามภาคผนวก 1ข ทุกข้อแบบพหุภาคี และในภาวะฉุกเฉิน เน้นการจัดทํา
แผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุขในระดับชาติให้ครอบคลุมทั้ง 5 ภัยสุขภาพแบบพหุภาคี  
        แต่อย่างไรก็ตาม จากการเปรียบเทียบผลการประเมินการพัฒนาสมรรถนะหลักช่องทางเข้าออกประเทศ 
โดยสํานักงานป้องกันควบคุมโรค [ประเมินภายใน (Internal Audit)] ตามคู่มือการประเมินตนเอง การพัฒนา
สมรรถนะหลักช่องทางเข้าออกประเทศ ท่าอากาศยาน ท่าเรือ และพรมแดนทางบก (Core Capacity Requirements 
Assessment Tools: CCAT) ในปี 2560 กับตัวช้ีวัด IHR-JEE 2018 พบว่า ตัวช้ีวัด PoE.1 สมรรถนะในภาวะปกติ
ของช่องทางเข้าออกประเทศ อยู่ในสมรรถนะระดับที่ 3 และ PoE.2 มาตรการตอบโต้ทางสาธารณสุขที่มีประสิทธิผล
ที่ช่องทางเข้าออกประเทศ อยู่ในสมรรถนะระดับที่ 1 โดยภาพรวมน้ัน ยังมีช่องว่างในการพัฒนาให้ครอบคลุม
ทุกภัยสุขภาพแบบพหุภาคี จึงเห็นควรให้มีการเร่งรัดพัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศตามแนวทาง
ที่ IHR-JEE 2018 กําหนด เพ่ือรองรับการประเมินขององค์การอนามัยโลก (WHO) ในปี พ.ศ. 2565 
        ทั้งน้ี ในการพัฒนาสมรรถนะหลักของช่องทางเข้าออกประเทศที่กําหนดให้ จัดให้มีการเข้าถึงบริการด้าน
การแพทย์ที่เหมาะสม รวมท้ังบริการการตรวจวินิจฉัยโรคที่พร้อมให้บริการ ประเมิน และดูแลรักษาผู้เดินทาง
ที่เจ็บป่วยสามารถเข้าถึงวัสดุอุปกรณ์ และสามารถส่งต่อผู้เดินทางที่เจ็บป่วยไปยังสถานบริการด้านการแพทย์
ที่เหมาะสมและตอบโต้เหตุการณ์ที่อาจเป็นสาเหตุของภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหว่างประเทศ รวมถึงการจัด
ให้มีพ้ืนที่ที่เหมาะสม เป็นสัดส่วน แยกจากผู้โดยสารอ่ืน เพ่ือใช้เป็นที่สัมภาษณ์ และประเมินบุคคลท่ีต้องสงสัย
หรือได้รับผลกระทบ ดังน้ัน จึงมีความจําเป็นต้องมีการพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานของด่านช่องทางเข้าออกประเทศ 
(Point of Entry) เพ่ือให้ประเทศไทยมีความพร้อมของระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค ในภาวะปกติและภาวะ
ฉุกเฉินด้านสาธารณสุขระหว่างประเทศได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

        วัตถุประสงค์  
        1. เพ่ือพัฒนาและเตรียมความพร้อมด้านโครงสร้างพ้ืนฐานของด่านช่องทางเข้าออกประเทศ (Point of 
Entry) ให้มีสมรรถนะเป็นไปตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่างประเทศ (IHR-JEE 2018) 
        2. เพ่ือพัฒนาระบบเฝ้าระวังและการตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติด้านสาธารณสุขของช่องทางเข้าออกประเทศ 

        เป้าหมาย 
        1. ด่านช่องทางเข้าออกประเทศ (Point of Entry) มีโครงสร้างพ้ืนฐานเป็นไปตามข้อกําหนดของกฎอนามัย
ระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR-JEE 2018) 
        2. ช่องทางเข้าออกประเทศ มีระบบฐานข้อมูลการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  

        ตัวชี้วัด 
        1. ร้อยละของด่านช่องทางเข้าออกประเทศที่มีโครงสร้างพ้ืนฐานเป็นไปตามข้อกําหนดของกฎอนามัย
ระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR-JEE 2018)  
        2. ร้อยละของผู้เดินทางที่สามารถตรวจจับความผิดปกติ ณ ช่องทางเข้าออกระหว่างประเทศได้ตามเกณฑ์
ที่กําหนด  
 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๓๘ 
 

        เป้าหมายรายป ี

 

ป ี เป้าหมาย 
2563 ด่านช่องทางเข้าออกประเทศ มีโครงสร้างพ้ืนฐานเป็นไปตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่าง

ประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR-JEE 2018) 
2564 ทุกด่านช่องทางเข้าออกประเทศ มีโครงสร้างพ้ืนฐานเป็นไปตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่าง

ประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR-JEE 2018) 
2565 บูรณาการและเช่ือมโยงระบบฐานข้อมูลการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ รวมถึงตรวจจับ

เหตุการณ์ผิดปกติของช่องทางเข้าออกประเทศ    
 

        แนวทางการดําเนินการ 
        1. จัดทําเกณฑ์มาตรฐานโครงสร้างพ้ืนฐานด่านฯ ให้สอดคล้องตามสมรรถนะที่กฎอนามัยระหว่างประเทศ 
พ.ศ. 2548 กําหนด  
        2. สํารวจ เตรียมความพร้อม และจัดทําแผนพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานของด่านฯ  
        3. จัดหาและสนับสนุนครุภัณฑ์ วัสดุอุปกรณ์ และระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ (Hardware & Software) 
เพ่ือเสริมสร้างความสามารถในการดําเนินงานของด่านฯ  
        4. พัฒนาระบบฐานข้อมูลการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ รวมถึงตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติของช่องทาง 
เข้าออกประเทศ (Point of Entry) 
        5. ติดตามและประเมินผลการดําเนินงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ 
 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 
 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย 
        ด่านช่องทางเข้าออกประเทศ (Point of Entry) จํานวน 68 แห่ง  
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน 83.62 ลา้นบาท  
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
อาคาร/สิ่งก่อสร้าง 10.96 35.82   46.78 

1. ปรับปรุงด่านควบคุมโรคระหว่างประเทศ 2.00     2.00 
2. อาคารสํานักงาน / อาคารพักอาศัย ด่านควบคมุโรคระหว่างประเทศ   
    (จังหวัดสมุทรปราการ) งบประมาณท้ังสิ้น 44,775,600 บาท 

8.96 35.82   44.78 

เครื่องมือ/อุปกรณ์ 16.70 8.02 10.25 34.97 
3. เคร่ืองตรวจวัดอุณหภูมิร่างกายด้วยคล่ืนอินฟราเรด (ตัวใหญ่)  
    (Thermoscan Imaging)  

12.83 6.50 9.10 28.43 

4. เคร่ืองตรวจวัดอุณหภูมิร่างกายด้วยคล่ืนอินฟราเรด (ตัวเล็ก)  0.80 0.40   1.20 
5. เคร่ืองกระตุกหัวใจอัตโนมัติ (AED)  1.99 0.54   2.53 
6. เคร่ืองวัดอุณหภูมิร่างกายชนิดมือถือ (Hand Held Thermometer)  0.05 0.01 0.11 0.17 
7. เคร่ืองวัดอุณหภูมิทางหู แบบดิจิตอล (Ear Thermometer)      0.18 0.18 
8. เคร่ืองวัดความดันโลหิตแบบสอดแขนชนิดอัตโนมัติ  0.42 0.21 0.09 0.72 
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๓๙ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
9. เคร่ืองวัดความดันโลหิตแบบดิจิตอล    0.01 0.07 0.08 
10. เตียงตรวจโรค  0.04     0.04 
11. ตู้เย็น (ขนาด 9 คิวบิกฟุต)  0.27 0.03   0.30 
12. เคร่ืองตรวจวัดปริมาณคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ําแบบดิจิตอล      0.07   0.07 
13. เคร่ืองชั่งน้ําหนักแบบดิจิตอล พร้อมวัดดัชนีมวลกาย และมีท่ีวัดส่วนสูง    0.03   0.03 
14. กล้องจุลทรรศน์   0.02   0.02 
15. วิทยุสื่อสาร    0.03 0.66 0.69 
16. ระบบปรับอากาศ (Air Condition)  0.28   0.04 0.32 
17. ตู้ล็อกเกอร์ 18 ช่อง   0.02   0.02 
18. ระบบไฟฟ้า (Electrical System)  0.02     0.02 
19. ตู้คอนเทนเนอร์สํานักงาน   0.15   0.15 

เทคโนโลยี/สารสนเทศ 1.41 0.46   1.87 
20. เคร่ืองคอมพิวเตอร์โน๊ตบุ๊กสําหรับงานประมวลผล 0.47 0.27   0.74 
21. เคร่ืองคอมพิวเตอร์ สําหรับงานประมวลผล แบบท่ี 2  0.84 0.12   0.96 
22. ระบบเคร่ืองจ่ายไฟฟ้าต่อเนื่อง (UPS System)  0.03 0.05   0.08 
23. อุปกรณ์กระจายสัญญาณไร้สาย (Access Point)  0.07     0.07 
24. เคร่ืองพิมพ์ Multifunction   0.02   0.02 

รวมทั้งสิ้น 29.07 44.30 10.25 83.62 

 

        การตดิตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 
 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. ช่องทางเข้าออกประเทศ (Point of Entry) มีสมรรถนะสอดคล้องตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่าง
ประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR-JEE, 2018) 
        2. ประเทศไทยมีระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค ณ ด่านช่องทางเข้าออกประเทศ (Point of Entry) 
ที่มีประสิทธิภาพและเป็นไปตามมาตรฐานสากล 
 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ  
        1. หน่วยงานหลัก คือ กองด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ  
        2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ สํานักงานป้องกันควบคุมโรค ทั้ง 12 แห่ง 
 
 
 

************************************** 
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๔๐ 
 

        3.3.1.4 การสร้างศกัยภาพด้านการบรหิารคลงัวัคซีนเพือ่ความม่ันคงด้านสุขภาพของประเทศ  
                   (Vaccine Security) 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        ระบบบริหารจัดการวัคซีนของประเทศยังมปีระเด็นที่ต้องเร่งรัดพัฒนาในหลายด้าน ทั้งในภาวะปกติและในภาวะ
ฉุกเฉิน นอกจากความท้าทายเรื่อง Supply วัคซีนที่มีผลกระทบโดยตรงต่อความม่ันคงด้านวัคซีนแล้ว การบริหารจัดการ
วัคซีนในประเทศ เป็นประเด็นที่มีความสําคัญอย่างย่ิงที่จะทําให้สามารถนําวัคซีนที่มีอยู่มาใช้อย่างมีประสิทธิภาพ 
การบริหารจัดการวัคซีนในที่น้ี ครอบคลุมต้ังแต่การจัดซื้อจัดหาวัคซีน การติดตามข้อมูลคลังวัคซีนเพ่ือบริหารคลัง
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ การจัดให้มีคลังสํารองสําหรับรองรับกรณีฉุกเฉินทางสาธารณสุข การพัฒนาศักยภาพ
ระบบลูกโซ่ความเย็นให้มีประสิทธิภาพในการรักษาวัคซีนที่ใช้ในประเทศให้มีคุณภาพก่อนนําไปให้บริการ 
        บทบาทของกรมควบคุมโรค ซึ่งเป็น EPI Manager ในระดับประเทศ ได้คัดเลือกประเด็นสําคัญในลําดับต้น 
ที่ต้องเร่งรัดดําเนินการดังน้ี  
        1) การพัฒนาระบบข้อมูลให้สามารถติดตามข้อมูลคลังวัคซีนให้เป็นปัจจุบัน เพ่ือสามารถบริหารวัคซีน
ให้มีประสิทธิภาพ สนับสนุนพ้ืนที่ได้ทันการณ์ ให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น ลดภาระของผู้ปฏิบัติงานและได้ข้อมูล
ที่ถูกต้องและเป็นปัจจุบัน  
        2) การพัฒนาคลังวัคซีนสํารอง เพ่ือเตรียมความพร้อมสําหรับการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน  
        3) การพัฒนาระบบลูกโซ่ความเย็นให้มีศักยภาพเพียงพอในการเก็บรักษาวัคซีน ทั้งในเชิงปริมาณและคุณภาพ 
โดยเฉพาะในภาวะฉุกเฉินและรองรับอนาคตที่จะมีวัคซีนใหม่เข้ามาในแผนงานสร้างเสริมฯ ซึ่งในปัจจุบันศักยภาพ
การเก็บวัคซีนในพ้ืนที่มีอยู่อย่างจํากัด รวมถึงต้องพัฒนาบุคลากรที่มีศักยภาพและประสบการณ์ที่จะทําหน้าที่
ดูแลระบบลูกโซ่ความเย็นและเป็นแกนในการพัฒนาระบบติดตามประเมินผลระบบลูกโซ่ความเย็นของประเทศ 
ระบบบริหารจัดการวัคซีนที่มีประสิทธิภาพ และมีระบบลูกโซ่ความเย็นที่มีคุณภาพ จะช่วยส่งเสริมการดําเนินงาน
สร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคให้ประสบความสําเร็จ ทั้งในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน เพ่ือประโยชน์ในทางการแพทย์
และสาธารณสุขในระดับประเทศและภูมิภาคต่อไป 
 

        วัตถุประสงค์  
        1. พัฒนาคลังวัคซีนสํารองระดับส่วนกลางและภูมิภาค และพัฒนาระบบลูกโซ่ความเย็นเพ่ือรองรับในภาวะ
ฉุกเฉินกรณีเกิดการระบาดของโรคติดต่อที่ป้องกันได้ด้วยวัคซีน 
        2. พัฒนาระบบบริหารจัดการวัคซีนในคลังวัคซีนสํารองระดับส่วนกลางและภูมิภาค 
 

        เป้าหมาย 
        1. คลังวัคซีนระดับส่วนกลางและภูมิภาคมีระบบลูกโซ่ความเย็นสําหรับสํารองวัคซีน ที่สามารถบริหารจัดการ
เพ่ือรองรับการระบาดการดําเนินงานในภาวะปกติและตอบโต้ภาวะฉุกเฉินได้  
        2. โปรแกรมการบริหารจัดการคลังวัคซีน สําหรับคลังวัคซีนสํารองระดับส่วนกลางและภูมิภาคของประเทศ 
 

        ตัวชี้วัด  
        1. จํานวนคลังวัคซีนสํารองของส่วนกลางและส่วนภูมิภาคท่ีได้มาตรฐานระบบลูกโซ่ความเย็น 5 แห่ง 
        2. โปรแกรมการบริหารจัดการคลังวัคซีน สําหรับคลังวัคซีนสํารองระดับส่วนกลางและภูมิภาค 1 ระบบ 
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๔๑ 
 

        เป้าหมายรายป ี

 

ป ี เป้าหมาย 
2564 - คลังวัคซีนส่วนกลาง คลังวัคซีนสํารองส่วนภูมิภาค สําหรบัสํารองวัคซีนและเวชภัณฑ์เพ่ือรองรับ 

  การระบาด 
- ระบบการขนส่งวัคซีน ที่ได้มาตรฐานระบบลูกโซ่ความเย็น 

2565 ระบบติดตามประเมินผลระบบบริหารจัดการวัคซีนและระบบลูกโซ่ความเย็นของคลังวัคซีนส่วนกลาง
และคลังวัคซีนสํารองส่วนภูมิภาคในการเตรียมความพร้อมและตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

 
        แนวทางการดําเนินการ  
        1. พัฒนาคลังวัคซีนสํารอง สําหรับตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  
            1.1 พัฒนา Cold room ในระดับส่วนกลางและภูมิภาค สําหรับสํารองวัคซีนเพ่ือรองรับการระบาด 
        2. การพัฒนาระบบการบริหารจัดการคลังวัคซีนและระบบลูกโซ่ความเย็นของประเทศ 
            2.1 พัฒนาระบบข้อมูลการบริหารจัดการคลังวัคซีน (Online System) 
            2.2 จ้างออกแบบพร้อมติดต้ังระบบข้อมูลการบริหารจัดการคลังวัคซีน (Online System)  
            2.3 อบรมการใช้งานระบบให้กับเจ้าหน้าที่ทั้งส่วนกลางและภูมิภาค 
            2.4 ค่าบํารุงรักษาระบบรายปี 
    3. ประเมินคลังวัคซีนส่วนกลางและคลังวัคซีนสํารองส่วนภูมิภาคในการเตรียมความพร้อมและตอบโต้
ภาวะฉุกเฉิน 
 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 
 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย 
        1. พ้ืนที่เป้าหมายในการพัฒนาเป็นคลังวัคซีนสํารอง ได้แก่ คลังวัคซีนส่วนกลาง (กองโรคติดต่อทั่วไป/ 
กองโรคป้องกันด้วยวัคซีน) คลังวัคซีนภาคกลาง (ราชบุรี) ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ (ขอนแก่น) ภาคเหนือ 
(พิษณุโลก) และภาคใต้ (สงขลา) 
        2. พ้ืนที่เป้าหมายในการใช้วัคซีน ได้แก่ พ้ืนที่ที่มีการระบาดซึ่งอาจแพร่กระจายครอบคลุมทั่วประเทศ 
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน 11.00 ลา้นบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
1. พัฒนา Cold Room และ Freezer Room ของคลังวัคซีน 
    ส่วนกลาง 

 2.00  2.00 

    1.1 ปรับปรุงห้องเย็นเก็บวัคซีน (Cold Room) ขนาด 10 x 8  
          ตารางเมตร  

    

    1.2 ปรับปรุงห้องแช่แข็งสําหรับเก็บวัคซีน และ Ice Pack  
          (Freezer Room) ขนาด 4 x 4 ตารางเมตร 

    

    1.3 จัดซ้ือครุภัณฑ์ ได้แก่ อุปกรณ์สนับสนุนการดําเนินงาน 
          ในระบบลูกโซ่ความเย็นต่าง ๆ เคร่ืองบันทึกอุณหภูมิ 
          แบบต่อเนื่อง พร้อมระบบการแจ้งเตือน 
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๔๒ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
2. พัฒนาคลังวัคซีนสํารองส่วนภูมิภาค (สคร.2 พิษณุโลก   
    สคร.5 ราชบุรี  สคร.7 ขอนแก่น และ สคร.12 สงขลา) 
    2.1 จัดซ้ือตู้เย็นชนิด Pharmaceutical Refrigerator สําหรับ 
          เก็บวัคซีน ความจุ 390 ลิตร  
    2.2 จัดซ้ือตู้แช่แข็งสําหรับเก็บวัคซีนแช่แข็ง และ Ice Pack  
          ความจุประมาณ 388 ลิตร  
    2.3 จัดซ้ือเคร่ืองสํารองไฟ (Generator) สําหรับตู้เย็น และ 
          ตู้แช่แข็ง  
    2.4 จัดซ้ือเคร่ืองบันทึกอุณหภูมิแบบต่อเนื่อง พร้อมระบบ 
          การแจ้งเตือน  

1.50  4.50  6.00 

3. จัดซ้ือรถห้องเย็นสําหรับขนส่งวัคซีน จํานวน 3 คัน (สําหรับ  
    สคร.2 พิษณุโลก  สคร.5 ราชบุรี และ สคร.7 ขอนแก่น) 

  3.00   3.00 

งบลงทุน 1.50 9.50   11.00 

รวมทั้งสิ้น 1.50 9.50 
 

11.00 

 
        การติดตามประเมินผล 
   1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 
   3. กองโรคป้องกันด้วยวัคซีน สรุปผลการดําเนินงานจากการประเมินคลังวัคซีนส่วนกลางและคลังวัคซีน
สํารองส่วนภูมิภาคในการเตรียมความพร้อมและตอบโต้ภาวะฉุกเฉินในปีงบประมาณ 2565 เสนอผู้บริหาร
พิจารณา 
 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        ประเทศไทยมีระบบบริหารจัดการวัคซีนที่มีประสิทธิภาพ และมีระบบลูกโซ่ความเย็นที่มีคุณภาพ เพ่ือช่วย
ส่งเสริมการดําเนินงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคให้ประสบความสําเร็จทั้งในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน 
 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ  
        1. หน่วยงานหลัก คือ กองโรคป้องกันด้วยวัคซีน  
   2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ กองโรคติดต่อทั่วไป และสํานักงานป้องกันควบคุมโรค (สคร.2 พิษณุโลก 
สคร.5 ราชบุรี  สคร.7 ขอนแก่น และ สคร.12 สงขลา)  
 
 
 
 

************************************** 
 
 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
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๔๓ 
 

        3.3.2 แผนงานพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
                (Excellence Center for Disease Control) 

        3.3.2.1 การพฒันาศนูย์ความเปน็เลิศ ด้านโรคตดิต่ออันตราย และโรคตดิต่ออุบตัิใหม่ 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        จากสถานการณ์ของโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ ในปัจจุบันที่มี
การเปล่ียนแปลงและเพ่ิมจํานวนมากข้ึน ประเทศไทยจึงมีความเสี่ยงที่จะมีผู้ป่วยเหล่าน้ีเดินทางเข้ามาในประเทศ 
เน่ืองจากมีการเช่ือมต่อกันด้วยการเดินทางที่ไร้พรมแดน ประเทศไทยมีนักธุรกิจและนักท่องเท่ียวเดินทางเข้าออก
ในประเทศเป็นจํานวนมาก รวมถึงนโยบายการมุ่งสู่การเป็นศูนย์กลางทางการแพทย์ (Medical Hub) และประชาคม
เศรษฐกิจอาเซียน (ASEAN Economic Community: AEC) ก็เป็นเหตุผลหน่ึงที่ทําให้มีผู้ป่วยโรคติดต่ออันตราย 
โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ เดินทางเข้ามารับการรักษาในประเทศไทย จากเหตุการณ์
ที่ผ่านมามีเช้ือโรคอุบัติใหม่อุบัติซ้ําเกิดขึ้นในโลก เช่น โรคไข้หวัดนก MERS, EVD, XDR - TB SARS เช่น ในปี 2558 
กรณีเกิดการระบาดโรค MERS ในประเทศเกาหลีใต้ การขาดมาตรการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือจากผู้ป่วย
สู่ผู้สัมผัสโรคท้ังบุคคลในครอบครัวและบุคลากรทางการแพทย์ ทําให้มีการแพร่กระจายเช้ือจนเกิดภาวะการ
ระบาดของโรคในวงกว้าง ส่งผลกระทบทําให้สูญเสียทั้งชีวิตและทางเศรษฐกิจ ประมาณ 10,000 ล้านดอลล่าร์ 
หรือราว 345,000 ล้านบาท โดยรัฐบาลเกาหลีต้องใช้มาตรการแยกกักตัวผู้ป่วย 1,300 คน เพ่ือเฝ้าดูอาการ
และจํากัดบริเวณพ้ืนที่แพร่ระบาดของโรค การสั่งหยุดโรงเรียน 900 แห่ง ทั่วประเทศ  
        จากสถานการณ์การระบาดของโรคอุบัติใหม่ที่เกิดขึ้น รวมท้ังปัญหาการด้ือยาจุลชีพที่เป็นวิกฤติทางด้าน
สุขภาพร่วมกันของทุกประเทศทั่วโลก เหตุการณ์ดังกล่าวแสดงให้เห็นถึงความจําเป็นในการเตรียมความพร้อม
เพ่ือรับมือกับโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ เพ่ือการป้องกันและควบคุม
ไม่ให้เกิดการแพร่ระบาดของโรค โดยมีการกําหนดให้เป็นประเด็นเร่งด่วนทางสาธารณสุขภายใต้แนวคิดสุขภาพ
หน่ึงเดียว (One Health) มีการเตรียมความพร้อมของระบบบริการสาธารณสุข ทั้งในส่วนของการสร้างความตระหนัก 
การให้ความรู้ การเพ่ิมทักษะการปฏิบัติ และความพร้อมของสถานบริการเพ่ือให้บริการผู้ป่วย ตลอดจนแนวทาง
การส่งต่อความช่วยเหลืออย่างเป็นระบบ  
        ด้วยเหตุผลดังกล่าวข้างต้น กรมควบคุมโรคเล็งเห็นความสําคัญของการเตรียมความพร้อมเพ่ือความม่ันคง
ทางสุขภาพ ซึ่งเป็นรากฐานสําคัญของการพัฒนาประเทศ โดยได้มอบหมายให้สถาบันบําราศนราดูร วิเคราะห์
ปัญหาความเสี่ยงดังกล่าว ทําให้ทราบช่องว่าง (Gap) เพ่ือนําสู่การพัฒนางานป้องกันและควบคุมโรคติดเช้ือ (IPC) 
ซึ่งการแก้ไขปัญหาที่ดีที่สุด คือ โรงพยาบาล หน่วยงานที่เก่ียวข้องและบุคลากรทางการแพทย์ ควรให้ความสําคัญ
กับการป้องกันและควบคุมการแพร่กระจายของโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยา
ต้านจุลชีพ โดยการกําหนดแผนและนโยบายเพ่ือดําเนินการป้องกันควบคุมโรคติดเช้ือและเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ
ในโรงพยาบาล ซึ่งการควบคุมและป้องกันการติดเช้ือในโรงพยาบาลจะประสบความสําเร็จได้ บุคลากรในทีมสุขภาพ
มีส่วนสําคัญเป็นอย่างมาก การป้องกันและควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล จึงเป็นสิ่งที่สะท้อนให้เห็นถึงมาตรฐาน
หรือคุณภาพของการดูแลรักษาผู้ป่วย และยังเป็นเคร่ืองช้ีวัดคุณภาพการบริการของโรงพยาบาล  
        ดังน้ัน สถาบันบําราศนราดูร ซึ่งเป็นหน่วยงานหลักของกรมควบคุมโรค ที่รับผิดชอบด้านการพัฒนาระบบ
การดูแลผู้ป่วย การวินิจฉัย การควบคุมและป้องกันการแพร่กระจายโรคท่ีเป็นภัยทางสาธารณสุข ไม่ให้แพร่กระจาย
สู่ชุมชน จึงได้มีการเตรียมความพร้อมเพ่ือรับมือกับโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยา
ต้านจุลชีพ โดยการพัฒนาศักยภาพและขีดความสามารถของบุคลากรด้านการวินิจฉัยโรค และแพทย์ผู้เช่ียวชาญ
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๔๔ 
 

เฉพาะทางด้านการวิจัยเพ่ือพัฒนาองค์ความรู้ และเป็นแหล่งอ้างอิง สถานที่ฝึกอบรม เพ่ือถ่ายทอดองค์ความรู้ 
ความเช่ียวชาญเฉพาะด้านโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ ให้กับภาคี
เครือข่ายและหน่วยงานที่เก่ียวข้อง 
 

        วัตถุประสงค์   
        เพ่ือพัฒนาสถาบันบําราศนราดูรให้มีความเป็นเลิศด้านการควบคุมป้องกันและดูแลรักษาผู้ป่วยโรคติดเช้ือ
ได้ตามมาตรฐานสากล เป็นแหล่งอ้างอิง สถานที่ฝึกอบรม เพ่ือถ่ายทอดองค์ความรู้ ความเช่ียวชาญเฉพาะด้าน
โรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ 
 

        เป้าหมาย  
        ศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยา  
 

        ตัวชี้วัด   
        ศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยา จํานวน 1 แห่ง 
 

        เป้าหมายรายปี 
 

ป ี เป้าหมาย 
2563 ศูนย์เฝ้าระวังและกักกัน (Quarantine Center) ผู้สัมผัสใกลชิ้ดผู้ป่วยโรคติดต่ออุบัติใหม่และโรคติดต่อ

อันตรายร้ายแรง 
2564 ระบบห้องปฏิบัติการชีวนิรภัย และระบบการเก็บรักษาและสาํรองตัวอย่างด้านโรคติดเช้ือ/โรคอุบัติใหม ่
2565 ระบบสนับสนุนการปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคติดเช้ือ โรคอุบัติใหม ่โรคติดเช้ือด้ือยา ที่ได้มาตรฐาน

ได้แก่ หลักสูตรอบรมด้านโรคติดเช้ือ ระบบเครือข่ายวิชาการด้านโรคติดเช้ือ 
 
        แนวทางการดําเนินการ  
        1. พัฒนาระบบการส่งต่อผู้ป่วยด้านโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ 
        2. เพ่ิมขีดความสามารถด้านการควบคุมป้องกันและดูแลรักษาผู้ป่วยโรคติดเช้ือให้ได้ตามมาตรฐานสากล
ของหน่วยบริการระดับตติยภูมิหรือสูงกว่า 
        3. ก่อสร้างอาคารศูนย์เฝ้าระวังและกักกัน (Quarantine Center) ผู้สัมผัสใกล้ชิดผู้ป่วยโรคติดต่ออุบัติใหม่ 
และโรคติดต่ออันตรายร้ายแรง 
        4. พัฒนาห้องปฏิบัติการชีวนิรภัย และระบบการเก็บรักษาและสํารองตัวอย่างด้านโรคติดเช้ือ/โรคอุบัติใหม่ 
ให้มีระบบการตรวจวินิจฉัยที่มีความแม่นยํา เป็นศูนย์อ้างอิงข้อมูลด้านโรคติดเช้ือได้ 
        5. พัฒนาระบบสนับสนุนการปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคติดเช้ือ โรคอุบัติใหม่ โรคติดเช้ือด้ือยา ที่ได้
มาตรฐาน ได้แก่ หลักสูตรอบรมด้านโรคติดเช้ือ ระบบเครือข่ายวิชาการด้านโรคติดเช้ือ 
 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565  
 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  สถาบันบําราศนราดูร 
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๔๕ 
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  211.18 ล้านบาท 
 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
อาคาร / สิ่งก่อสร้าง ๘๗.๓๘ ๙๑.๘๒   ๑๗๙.๒๐ 

1. อาคารศูนย์เฝ้าระวังและกักกัน (Quarantine Center) ผู้สัมผัสใกล้ชิด 
    ผู้ป่วยโรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดต่ออันตรายร้ายแรง   
    งบประมาณท้ังสิ้น 125,849,100 บาท  
    ปี 2561 ต้ังงบประมาณ 29,224,800 บาท  
    ปี 2562 ผูกพันงบประมาณ 24,694,800 บาท  
    ปี 2563 ผูกพันงบประมาณ 71,929,500 บาท (ผูกพันปีสุดท้าย) 

71.93     71.93 

2. ก่อสร้างห้องปฏิบัติการความปลอดภัยทางชีวภาพ ระดับ ๓ และ 
    พ้ืนท่ีห้องปฏิบัติการโดยรอบท่ีเกี่ยวข้อง (Biosafety Level 3  
    Laboratories) 

  25.00   25.00 

๓. ปรับปรุงห้องปฏิบัติการชีวนิรภัย BSL2 Negative Pressure  
    (Biosafety Level 2 Negative Pressure) 

 5.00  5.00 

๔. อาคารบ้านพักเจ้าหน้าท่ี ๗ ชั้น ๙๖ ห้อง  ๑๕.๔๕ ๖๑.๘๒   ๗๗.๒๗ 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 2.46 4.76 21.90 29.12 
๕. เคร่ืองช่วยหายใจชนิดควบคุมปริมาตรและความดัน พร้อมระบบ 
    หย่าเคร่ืองอัตโนมัติ  

๑.๒๐ ๒.๔๐ ๑.๒๐ ๔.๘๐ 

๖. ตู้ชีวนิรภัย คลาส ๒ (BSC Class II) ขนาด 4 ฟุต   ๐.๒๖     ๐.๒๖ 
๗. ตู้ชีวนิรภัย คลาส ๒ (BSC II)    ๐.๓๐   ๐.๓๐ 
๘. เคร่ืองตรวจหาลําดับสารพันธุกรรมความไวสูง พร้อมเคร่ืองมือประกอบ     ๑๖.๐๐ ๑๖.๐๐ 
๙. เคร่ืองทดสอบความไวของแบคทีเรียต่อยาต้านจุลชีพอัตโนมัติ  
    จํานวน ๑ เคร่ือง 

    ๒.๐๐ ๒.๐๐ 

๑๐. เคร่ืองเพิ่มปริมาณสารพันธุกรรม (Real - Time PCR Machine)     ๑.๗๐ ๑.๗๐ 
๑๑. ตู้แช่แข็ง อุณหภูมิ -80 องศาเซลเซียส Low Temperature  
      Freezer -80 ºC  

๑.๐๐     ๑.๐๐ 

๑๒. ตู้แช่แข็ง อุณหภูมิ -80 องศาเซลเซียส   ๒.๐๐   ๒.๐๐ 
๑๓. ตู้แช่แข็ง Deep Freeze (-๘๐ องศาเซลเซียส) ขนาด ≥ ๓๓.๕  
      คิวบิกฟุต 

    ๑.๐๐ ๑.๐๐ 

๑๔. ชุดอุปกรณ์ป้องกันร่างกาย PAPR    ๐.๐๖   ๐.๐๖ 
เทคโนโลยี / สารสนเทศ  2.87  2.87 

๑๕. เคร่ืองคอมพิวเตอร์ สําหรับงานสํานักงาน (จอแสดงภาพ ขนาด 
      ไม่น้อยกว่า ๑๙ นิ้ว)  

  ๑.๘๗   ๑.๘๗ 

๑๖. เคร่ืองคอมพิวเตอร์โน้ตบุ๊ก สําหรับงานสํานกังาน    ๐.๗๒   ๐.๗๒ 
๑๗. เคร่ืองสํารองไฟฟ้า ขนาด ๘๐๐ VA    ๐.๒๘   ๐.๒๘ 

รวมทั้งสิ้น 89.84 99.44 21.90 211.18 
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        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 
 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ   
        1. เป็นศูนย์กลางที่มีระบบการรักษาผู้ป่วยโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยา 
ต้านจุลชีพที่มีประสิทธิภาพ 
        2. สามารถช่วยรักษาชีวิตของผู้ป่วยภาวะวิกฤติและมีอาการป่วยรุนแรงได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
        3. สามารถตอบโต้โรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือด้ือยาต้านจุลชีพ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
        4. มีระบบรับส่งต่อผู้ป่วยที่มีความปลอดภัย (ป้องกันการแพร่กระจายเช้ือสู่ชุมชน) 
        5. มีระบบการตรวจวินิจฉัยโรคทางห้องปฏิบัติการโรคติดต่ออันตราย โรคติดต่ออุบัติใหม่ และโรคติดเช้ือ
ด้ือยาต้านจุลชีพที่มีความแม่นยํา รวดเร็ว ทันเหตุการณ์ และสามารถอ้างอิงได้ 
 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ  สถาบันบําราศนราดูร 
 
 
 

***************************** 
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        3.3.2.2 การพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศ ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา   
        ปัจจุบันปัญหาด้านโรคจากการประกอบอาชีพ และการประสบอันตรายมีความรุนแรงมากขึ้น รวมท้ังประชากร
กลุ่มวัยแรงงาน ใช้ชีวิตในสถานที่ทํางาน 1 ใน 3 ของชีวิตประจําวัน จากข้อมูลการสํารวจภาวะการทํางาน
ของประชากร หรือการสํารวจแรงงานของสํานักงานสถิติแห่งชาติ ปี พ.ศ. 2560 พบว่า ประชากรอายุ 15 ปีขึ้นไป 
มีจํานวน 56.00 ล้านคน เป็นผู้ที่อยู่ในกําลังแรงงาน 38.17 ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ 68.16 โดยจําแนก
ออกเป็น 3 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มที่ 1 ผู้มีงานทํา มีจํานวน 37.65 ล้านคน คิดเป็นร้อยละ 98.63 ของผู้ที่อยู่ใน
กําลังแรงงานท้ังหมด กลุ่มที่ 2 ผู้ว่างงาน (ผู้ไม่มีงานทําแต่พร้อมที่จะทํางาน) มีจํานวนประมาณ 452,600 คน 
หรือคิดเป็นอัตราการว่างงาน ร้อยละ 1.19 และกลุ่มที่ 3 ผู้ที่รอฤดูกาล (ผู้ที่ไม่ทํางานและไม่พร้อมที่จะทํางาน
เน่ืองจากจะรอทํางานในฤดูกาลต่อไป) มีจํานวนประมาณ 68,400 คน หรือคิดเป็นอัตราร้อยละ 0.18 จากการ
สํารวจข้อมูลการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุจากการทํางานในแรงงานนอกระบบ ปี พ.ศ. 2560 ของสํานักงานสถิติแห่งชาติ 
พบว่า มีแรงงานท่ีเคยได้รับบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุจากการทํางาน จํานวน 4.28 ล้านคน (ร้อยละ 11.36) ของ
แรงงานทั่วประเทศ (จากแรงงานทั่วประเทศ จํานวน 37.65 ล้านคน) จะเห็นได้ว่าการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุ
จากการทํางานเป็นปัญหาด้านสขุภาพของประชากรกลุ่มวัยแรงงานอันดับต้น ๆ การจัดการปัญหานี้มีความสอดรับ
กับแผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ ประเด็นที่ 13 การเสริมสร้างให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี (พ.ศ. 2561 - 2580) 
โดยเฉพาะการสร้างความรอบรู้ด้านสุขภาวะ การป้องกันและควบคุมปัจจัยเสี่ยงที่คุกคามสุขภาวะ และการสร้าง
สภาพแวดล้อมที่เอ้ือต่อการมีสุขภาวะที่ดี รวมท้ังการประสานการดําเนินงานระหว่างเครือข่ายอย่างต่อเน่ือง 
และพัฒนาความรู้ ความสามารถของบุคลากรสาธารณสุขให้สามารถปฏิบัติงานได้ 
        จากการท่ีประเทศไทยมีการขยายตัวทางเศรษฐกิจ ทั้งภาคเกษตรกรรมและภาคอุตสาหกรรม การขยาย
ของสังคมเมือง ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี การใช้สารเคมีในอุตสาหกรรมการเกษตรและอุตสาหกรรมการผลิต
ของใช้ในชีวิตประจําวัน ร่วมกับกลยุทธ์ทางการตลาดของภาคธุรกิจ เช่น การใช้เครื่องหมายการค้าให้คล้ายคลึงกัน 
เพ่ือแอบแฝงการโฆษณา ซึ่งเป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อค่านิยมด้านสุขภาพของสังคมไทยเป็นอย่างมาก ส่งผลต่อ
วิถีชีวิตและรูปแบบพฤติกรรมการบริโภคของคนไทยมีการเปลี่ยนแปลงไปอย่างมาก โดยพฤติกรรมการบริโภค
ที่ต้องการความสะดวกรวดเร็วและความหลากหลายมากข้ึน ผลจากการขยายตัวและอิทธิพลการเปลี่ยนแปลง
ด้านสังคมดังกล่าว ส่งผลกระทบต่อวิถีชีวิตของประชาชนอย่างกว้างขวาง โดยเฉพาะอย่างย่ิงปัญหาทางสุขภาพ
ทั้งกลุ่มผู้ประกอบอาชีพต่าง ๆ และกลุ่มผู้ได้รับผลกระทบจากสิ่งแวดล้อม โรคเหล่าน้ีบางโรคเมื่อเจ็บป่วยแล้ว
ไม่สามารถรักษาให้หายขาดได้ มีผลในระยะยาวและอาจทําให้เกิดโรคและปัญหาสุขภาพอ่ืน ๆ ตามมา ซึ่งที่ผ่านมา
ทําให้รัฐบาลต้องสูญเสียงบประมาณจํานวนมากในการรักษาและแก้ไขปัญหา ดังน้ัน การเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุม
โรคจากการประกอบอาชีพและผลกระทบต่อสุขภาพจากสิ่งแวดล้อม จึงมีความสําคัญมากขึ้น 
        การพัฒนาความเป็นเลิศด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพจากการประกอบอาชีพ
และสิ่งแวดล้อม จําเป็นต้องพัฒนาศักยภาพบุคลากรและอุปกรณ์เครื่องมือสําหรับการพัฒนางานนวัตกรรมและ
วิจัย และสําหรับงานพัฒนาห้องปฏิบัติการวิเคราะห์ รวมทั้งคลินิกโรคจากการทํางานโดยเฉพาะด้านโรคผิวหนัง 
การฟ้ืนฟูสภาพและการผ่าตัดแก้ไขความพิการในระดับเกินกว่าตติยภูมิด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
และเป็นห้องปฏิบัติการอ้างอิง (Reference Lab) ด้านพิษวิทยา อิมมูโนวิทยาและรังสี ที่ทันสมัยและมีมาตรฐาน
ตามระบบ ISO/IEC 17025 ISO 15189 และระบบ ISO อ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง เพ่ือความเช่ือมั่นในการรองรับ
ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยีในการตรวจยืนยันสําหรับระบบเฝ้าระวังฯ โดยเฉพาะในด้านทางการแพทย์และ
การสาธารณสุข ที่สําคัญ ได้แก่ การจัดบริการอาชีวอนามัย การจัดบริการอาชีวเวชกรรม และการจัดบริการเวชกรรม
สิ่งแวดล้อม ซึ่งจําเป็นต้องมีการพัฒนาพร้อมทั้งพัฒนาทรัพยากรบุคคล ตลอดจนวิธีการและอุปกรณ์เครื่องมือ
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ที่เก่ียวข้อง โดยเฉพาะอาชีวสุขศาสตร์ อาชีวเวชศาสตร์ และเคร่ืองมือตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการสาธารณสุข 
เพ่ือมุ่งสู่มาตรฐานความเป็นเลิศด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม โดยมุ่งพัฒนาสถาบันราชประชาสมาสัย 
กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ให้เป็นศูนย์ความเช่ียวชาญด้านโรคจากการประกอบอาชีพและ
สิ่งแวดล้อม ที่มีห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุขด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (Public Health 
Laboratory) เพ่ือรองรับงานภาคเกษตรกรรม ภาคอุตสาหกรรม และภาคบริการในพ้ืนที่เสี่ยงที่เป็นเขตเศรษฐกิจ
สําคัญของประเทศ ได้แก่ พื้นที่ระเบียงเขตเศรษฐกิจภาคตะวันออก (Eastern Economic Corridor: EEC) 
พ้ืนที่ระเบียงเขตเศรษฐกิจภาคตะวันตก (West Economic Corridor: WEC) พ้ืนที่เขตเศรษฐกิจพิเศษ (Special 
Economic Zone: SEZ) พ้ืนที่เขตเศรษฐกิจภาคตะวันตก (Western Economic Zone: WEZ) รวมท้ังพ้ืนที่เสี่ยง
มลพิษสิ่งแวดล้อม (Hot Zone) โดยมีเป้าหมายให้สถาบันราชประชาสมาสัยเป็นศูนย์เช่ียวชาญด้านส่งเสริม ฟ้ืนฟูสภาพ
โรคจากการประกอบอาชีพ ด้านโรคผิวหนัง การฟ้ืนฟูสภาพและการผ่าตัดแก้ไขความพิการ เป็น Clinical Response 
Center ในสถานการณ์ฉุกเฉินด้านการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการพิษวิทยา 
กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวลด้อมเป็นศูนย์เช่ียวชาญด้านการสร้างนวัตกรรมและวิจัยทางการปฏิบัติการ
วิเคราะห์พิษวิทยาและการอ้างอิงค่ามาตรฐานสุขภาพด้านการป้องกันเฝ้าระวังความเสี่ยงและคัดกรองสุขภาพ 
ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดระยอง เป็นศูนย์เชี่ยวชาญในการรองรับสถานการณ์
ในพ้ืนที่เสี่ยงระเบียงเศรษฐกิจภาคตะวันออกและงานด้านเวชศาสตร์ทางทะเล และเป็นศูนย์ฝึกอบรมและถ่ายทอด
เทคโนโลยี เพ่ือการป้องกันควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม และศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัย
และสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ เป็นศูนย์เช่ียวชาญการบริการอาชีวเวชกรรมและเวชกรรมสิ่งแวดล้อม
โดยเฉพาะการดําเนินงานด้านคลินิกโรคจากการทํางาน 

        วัตถุประสงค์   
    เพ่ือพัฒนาระบบเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
 วัตถุประสงค์ย่อย 
      1. เพ่ือพัฒนาความเป็นเลิศทางห้องปฏิบัติการสาธารณสุขด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
ที่มีคุณภาพมาตรฐานที่สอดคล้องกับพระราชบัญญัติควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม 
พ.ศ. 2562 และแผนพัฒนาความเป็นเลิศทางห้องปฏิบัติการสาธารณสุข (Public Health Laboratory: PHL)  
 2. เพื่อพัฒนาและสนับสนุนการศึกษาวิจัยและพัฒนาด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม
ในประเด็นใหม่ และกรณีไม่มีหน่วยงานอ่ืนดําเนินการได้ 

        เป้าหมาย   
     ความเป็นเลิศด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพด้านโรคจากการประกอบอาชีพและ
สิ่งแวดล้อม ที่มีนวัตกรรมและวิจัยด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อมในประเด็นใหม่ และกรณีไม่มี
หน่วยงานอ่ืนดําเนินการได้ โดยมีห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข (Public Health Laboratory) ที่ครอบคลุม
ด้านการให้บริการ (Service Laboratory) ส่งเสริม ฟ้ืนฟูสภาพ โรคจากการประกอบอาชีพ ด้านโรคผิวหนัง 
การฟื้นฟูสภาพและการผ่าตัดแก้ไขความพิการ และเป็น Clinical Response Center ในสถานการณ์ฉุกเฉิน
ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม รวมทั้งความเป็นเลิศทางห้องปฏิบัติการสาธารณสุข
ด้านการการวิจัยและพัฒนา (Research Laboratory) รวมทั้งการออกแบบระบบ ฝึกอบรม ถ่ายทอดเทคโนโลยี 
มาตรฐานการเฝ้าระวังความเสี่ยงและคัดกรองสุขภาพ เพ่ือรองรับงานภาคเกษตรกรรม ภาคอุตสาหกรรม และ
ภาคบริการพ้ืนที่เสี่ยงจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม โดยเฉพาะพ้ืนที่เขตเศรษฐกิจ ได้แก่ EEC, WEC, SEZ, 
WEZ, Hot Zone 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๔๙ 
 

        ตัวชี้วัด 

        ศูนย์ความเช่ียวชาญด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม จํานวน 4 แห่ง ได้แก่ ศูนย์อ้างอิง
ทางห้องปฏิบัติการและพิษวิทยา กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัย
และสิ่งแวดล้อม จังหวัดระยอง กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม สถาบันราชประชาสมาสัย และ
ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ 

        เป้าหมายรายป ี

 

ป ี เป้าหมาย 
2563 จัดหาเครื่องมือสําหรับการพัฒนาการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ เครื่องมอืดา้นอาชีวสุขศาสตร์/อาชีว

เวชศาสตร ์และเครื่องมอืสําหรบัพัฒนาศูนย์เช่ียวชาญด้านส่งเสริม ฟื้นฟูสภาพโรคจากการประกอบอาชพี 
ด้านโรคผิวหนัง และการผ่าตัดแก้ไขความพกิาร 

2564 จัดหาเครื่องมือ/อุปกรณ์ และดําเนินการพัฒนาห้องปฏิบัติการ และศูนย์เช่ียวชาญด้านส่งเสริม ฟื้นฟูสภาพโรค
จากการประกอบอาชีพฯ อย่างต่อเนื่อง 

2565 - ห้องปฏิบัติการเพื่อการศึกษาวิจัยและพัฒนาด้านโรคจากการประกอบอาชีพและส่ิงแวดล้อม 
- ศูนย์เชี่ยวชาญด้านส่งเสริม ฟื้นฟูสภาพโรคจากการประกอบอาชีพ ด้านโรคผิวหนัง และการผ่าตัดแก้ไข 
  ความพิการ 
- อาคารศูนย์สุขภาพดีวัยทํางาน (Wellness Center) พร้อมที่จอดรถ 

 
        แนวทางการดําเนินการ   
        1. จัดหาทรัพยากรที่จําเป็นในการพัฒนาการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการเพ่ือการศึกษาวิจัยและพัฒนา
ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม ในประเด็นใหม่ และกรณีไม่มีหน่วยงานอ่ืนดําเนินการได้ 
        2. พัฒนาบุคลากรและความเชี่ยวชาญในการตรวจวัดและการวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการด้านอาชีวอนามัย
และสิ่งแวดล้อม โดยใช้เคร่ืองมือตรวจสภาพแวดล้อมการทํางาน (ครุภัณฑ์ด้านอาชีวสุขศาสตร์) เครื่องมือตรวจ
สมรรถภาพทางกาย (ครุภัณฑ์ด้านอาชีวเวชศาสตร์) เครื่องมือวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการพิษวิทยา และเครื่องมือ
วิเคราะห์เพ่ือชันสูตรโรค 
   3. จัดหาทรัพยากร และสิ่งก่อสร้างที่จําเป็นในการพัฒนาศูนย์เช่ียวชาญด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุม 
ส่งเสริม รักษา ฟ้ืนฟูสภาพโรคจากการประกอบอาชีพและโรคจากสิ่งแวดล้อม โดยเฉพาะการคัดกรองความเสี่ยง 
การรักษาด้านโรคผิวหนัง และการผ่าตัดแก้ไขความพิการ รวมทั้งเป็น Clinical Response Center ในสถานการณ์ฉุกเฉิน
ด้านสิ่งแวดล้อม และเป็น Refence Laboratory สําหรับการเฝ้าระวังโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
        4. พัฒนาด้านการสร้างนวัตกรรมและการวิจัย มาตรฐานด้านการป้องกันเฝ้าระวังความเสี่ยงและคัดกรอง
สุขภาพ การสอบสวนโรคทางคลินิก การฝึกอบรม และการถ่ายทอดเทคโนโลยี เพ่ือการป้องกันควบคุมโรคจาก
การประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565  

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  
        1. กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการและพิษวิทยา ศูนย์พัฒนา
วิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดระยอง)  
        2. สถาบันราชประชาสมาสัย (กลุ่มงานอาชีวเวชกรรมและบริการทางการแพทย์ กลุ่มเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู) 
        3. ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๕๐ 
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  339.80 ล้านบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 7.07 31.32 62.52 100.91 

1. เคร่ืองแยกสารโดยใช้ก๊าซเป็นตัวพา ชนิดตัวตรวจวัดสารอินทรีย์   3.80  3.80 
2. ตู้เก็บสารเคมีชนิดมีระบบระบายอากาศ 1 ตู้  0.18  0.18 
3. ตู้ดูดควันพิษพร้อมชุดกําจัดไอกรด (Fume Hood) 5 เคร่ือง 0.43  1.71 2.14 
4. เคร่ืองสกัดและเตรียมตัวอย่างอัตโนมัติชนิด (DPX) 1 เคร่ือง 5.00   5.00 
5. เคร่ืองตรวจวิเคราะห์สารกําจัดศัตรูพืช สารพิษและสารพิษตกค้าง   25.00 25.00 
6. เคร่ืองแก๊สโครมาโทกราฟฟีของเหลวสมรรถนะสูง              
    (High-Performance Liquid Chromatography: HPLC) 

 3.80  3.80 

7. เคร่ืองเขย่า 1 เคร่ือง   0.08 0.08 
8. เคร่ืองชั่ง 5 ตําแหน่ง (Analytical Balance) 1 เคร่ือง   0.10 0.10 
9. เคร่ืองตรวจวัดความเข้มข้นของอนุภาคในอากาศชนิดอ่านค่าทันท ี  1.31  1.31 
10. ป๊ัมเก็บตัวอย่างอากาศพร้อมอุปกรณ์ประกอบ 30 เคร่ือง  1.18 2.04 3.22 
11. เคร่ืองปรับเช็คความถูกต้องของป๊ัมเก็บตัวอย่างอากาศ 3 เคร่ือง  0.42 0.21 0.63 
12. เคร่ืองวัดปริมาณเสียงสะสม 5 เคร่ือง  1.00  1.00 
13. เคร่ืองวิเคราะห์ตรวจจับและวัดปริมาณรังสี  0.15  0.15 
14. เคร่ืองวัดคุณภาพอากาศแบบภายนอกอาคาร 2 เคร่ือง 0.99  0.99 1.98 
15. เคร่ืองตรวจวัดระดับ CO2 แบบพกพา 2 เคร่ือง  0.24 0.24 0.48 
16. เคร่ืองชั่งน้ําหนักดิจิตอลทศนยิม 5 ตําแหน่ง 2 เคร่ือง  0.17 0.17 0.34 
17. เคร่ืองวัดความเร็วลม อุณหภูมิ ความชื้นสัมพทัธ์ 2 เคร่ือง  0.16 0.16 0.32 
18. เคร่ืองวัดความเข้มของแสง 3 เคร่ือง 0.03  0.07 0.10 
19. เคร่ืองเก็บเชื้อจุลชีพในอากาศแบบ 1 ระบบต่อ 2 หัวตรวจวัด 3 เคร่ือง  1.00 0.50 1.50 
20. เคร่ืองวัดระดับเสียงพร้อมวิเคราะห์ความถ่ีของเสียง 3 เคร่ือง  0.20 0.39 0.59 
21. เคร่ืองวัดดัชนีความร้อน 2 เคร่ือง   2.16 2.16 
22. เคร่ืองวิเคราะห์ก๊าซในอากาศมากกว่า 100 ชนิด แบบอ่านค่าทันที 
      ด้วยแสงอินฟาเรด 2 เคร่ือง 

  4.40 4.40 

23. เคร่ืองวิเคราะห์คุณภาพอากาศภายในอาคารแบบอ่านค่าโดยตรง  
      จํานวน 2 เคร่ือง 

  1.80 1.80 

24. เคร่ืองตรวจวัดก๊าซพร้อมกัน 5 ชนิด  0.25  0.25 
25. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพปอดพร้อมอุปกรณ์ประกอบการใช้งาน 0.19   0.19 
26. เคร่ืองตรวจวัดสมรรถภาพการมองเห็นพร้อมอุปกรณ์ประกอบ 0.24   0.24 
27. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการได้ยินพร้อมตู้ป้องกันเสียงรบกวน  0.40  0.40 
28. ชุดฝาครอบดูดควัน ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการและพิษวิทยา  0.19   0.19 
29. ระบบการบริหารจัดการข้อมูลทางห้องปฏิบัติการ (Laboratory  
      Information System: LIS) ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการและ 
      พิษวิทยา 1 โปรแกรม 

 2.00  2.00 

๓๐. เคร่ืองเตรียมตัวอย่าง สําหรับงานโลหะ   ๒.๕๐ ๒.๕๐ 
๓๑. เคร่ืองวิเคราะห์ปริมาณอนุภาคบวกและลบ  ๗.๒๐  ๗.๒๐ 
3๒. เคร่ืองฟูเรียร์ทรานสฟอร์มอินฟราเรด สเปกโตรโฟโทมิเตอร์  6.00  6.00 
3๓. เคร่ืองแก๊สโครมาโตกราฟและวิเคราะห์มวลชนิดความละเอียดสูง   20.0 20.0 
๓4. ระบบระบายอากาศเฉพาะที่ (Local Exhaust Ventilation System)  1.40  ๑.๔๐ 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๕๑ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
๓5. ระบบแจ้งเตือนไฟไหม้ (Fire Alarm System)   0.11  ๐.๑๑ 
๓6. เคร่ืองวัดอัตราการไหลของอากาศ จํานวน 1 เคร่ือง   0.35  ๐.๓๕ 

ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม  
จังหวัดสมุทรปราการ 

4.02 7.79 13.93 25.74 

1. เคร่ืองแยกสารโดยใช้ก๊าซเป็นตัวพา ชนิดตัวตรวจวัดสารอินทรีย์  3.80   3.80 
2. ตู้เก็บสารเคมีชนิดมีระบบระบายอากาศ 1 ตู้  0.10  0.10 
3. ชุดดูดควัน (Mobile Hood) 1 ชุด  0.06  0.06 
4. ตู้ควบคุมอุณหภูมิสําหรับเก็บตัวอย่างและสารเคมี ควบคุมอุณหภูมิได้ 
    ตั้งแต่ 6 องศาเซลเซียส ถึง -5 องศาเซลเซียส 

 0.03  0.03 

5. ตู้ควบคุมอุณหภูมิสําหรับเก็บตัวอย่างและสารเคมี ควบคุมอุณหภูมิได้ 
    ตั้งแต่ 0 องศาเซลเซียส ถึง -20 องศาเซลเซียส 

 0.03  0.03 

6. เคร่ืองกวนสารละลายพร้อมให้ความร้อน (Hot Plate Stirrer)  0.04  0.04 
7. เคร่ืองผสมสารแกนหมุนชนิดแนวนอน  0.02  0.02 
8. อุปกรณ์ทําความสะอาดแบบใช้คลื่นเสียงความถ่ีสูงและสารทําละลาย  0.08 0.75 0.83 
9. เคร่ืองวัดความเป็นกรด-ด่าง (pH-Meter)  0.05  0.05 
10. เคร่ืองให้ความร้อนแบบหลุม (Block Digest)  0.11  0.11 
11. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อ (Autoclave) 0.22   0.22 
12. เคร่ืองวัดปริมาณแร่ธาตุ  5.40  5.40 
13. เคร่ืองป่ันเหว่ียงตกตะกอนความเร็วสูง ชนิดควบคุมอุณหภูมิ  0.13  0.13 
14. เคร่ืองแก๊สโครมาโทกราฟฟีของเหลวสมรรถนะสูง              
      (High-Performance Liquid Chromatography: HPLC) 

  3.80 3.80 

15. เคร่ืองเเยกสารโดยใช้ก๊าซเป็นตัวพาโดยวัดสัดส่วนมวลต่อประจุ   5.60 5.60 
16. ป๊ัมเก็บตัวอย่างอากาศพร้อมอุปกรณ์ประกอบ 5 เคร่ือง  0.55  0.55 
17. เคร่ืองปรับเช็คความถูกต้องของป๊ัมเก็บตัวอย่างอากาศ 1 เคร่ือง  0.15  0.15 
18. เคร่ืองวัดปริมาณเสียงสะสม 1 เคร่ือง  0.22  0.22 
19. เคร่ืองชั่งน้ําหนักดิจิตอลทศนยิม 5 ตําแหน่ง 1 เคร่ือง  0.17  0.17 
20. เคร่ืองวัดความเร็วลม อุณหภูมิ ความชื้นสัมพทัธ์ 1 เคร่ือง  0.16  0.16 
21. เคร่ืองวัดความเข้มของแสง 2 เคร่ือง  0.07  0.07 
22. เคร่ืองเก็บเชื้อจุลชีพในอากาศแบบ 1 ระบบต่อ 2 หัวตรวจวัด 1 เคร่ือง   0.50 0.50 
23. เคร่ืองวัดระดับเสียงพร้อมวิเคราะห์ความถ่ีของเสียง 1 เคร่ือง  0.20  0.20 
24. เคร่ืองวัดดัชนีความร้อน 1 เคร่ือง  0.22  0.22 
25. เคร่ืองวิเคราะห์ก๊าซในอากาศมากกว่า 100 ชนิด แบบอ่านค่าทันที 
      ด้วยแสงอินฟาเรด 1 เคร่ือง 

  2.20 2.20 

26. เคร่ืองตรวจวัดก๊าซพร้อมกัน 5 ชนิด 1 เคร่ือง   0.25 0.25 
27. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพปอดพร้อมอุปกรณ์ประกอบการใช้งาน   0.19 0.19 
28. เคร่ืองตรวจวัดสมรรถภาพการมองเห็นพร้อมอุปกรณ์ประกอบ   0.24 0.24 
29. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการได้ยินพร้อมตู้ป้องกันเสียงรบกวน   0.40 0.40 

สถาบันราชประชาสมาสัย 45.90 80.06 87.19 213.15 
อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 21.00 69.00 34.80 124.80 

1. อาคารศูนย์สุขภาพดีวัยทํางาน (Wellness Center)+ที่จอดรถยนต์ 16.00 64.00   80.00 
2. ปรับปรุงห้องอุบัติเหตุฉุกเฉิน 5.00     5.00 
3. ปรับปรุงห้องผ่าตัดแบบ Positive Pressure (2 ห้อง)   5.00 5.00 10.00 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๕๒ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
4. ปรับปรุงอาคารศัลยกรรมและเอ็กซเรย์ ให้เป็นอาคารผลิตยา  
    สํานักงานจัดซ้ือ คลังยาและเวชภัณฑ์ 

    4.80 4.80 

5. ปรับปรุงอาคารอาชีวเวชศาสตร์ (ห้องกายอุปกรณ์พร้อมระบบ 
    ระบายอากาศและดูดฝุ่น ตกแตง่ภายในชั้น 1 ห้องประชุม พื้นที ่ 
    ชัน้ 7 และชัน้ 9) 

    23.00 23.00 

6. ทางเชื่อมอาคารอาชีวเวชศาสตร์ กับอาคารฟื้นฟู 5 ชั้น และ 
    อาคารเฉลิมพระเกียรติ (2 งาน) 

    2.00 2.00 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 24.90 11.06 52.39 88.35 
7. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการได้ยิน 0.26     0.26 
8. ตู้เก็บสารเคมีพร้อมระบบระบายอากาศ 0.36     0.36 
9. เคร่ืองดูดกลิ่นสารเคมีพร้อมอุปกรณ์ 0.35     0.35 
10. เคร่ืองผ่าตัดน้ําวุ้นลูกตาส่วนหลังพร้อมเลเซอร์ 4.65     4.65 
11. เคร่ืองเอ็กซเรย์ระบบดิจิตอล พร้อมระบบจัดเก็บข้อมูลและ 
      รับส่งภาพทางรังสีวิทยา (PACS) 

18.50     18.50 

12. เคร่ืองวัดระบบไหลเวียนอากาศ 0.32     0.32 
13. กล้องจุลทรรศน์ ชนิด 2 ตา งานวิจัย 0.05     0.05 
14. ตู้ชีวนิรภัย (BSC Class II) ขนาด 4 ฟุต 0.26     0.26 
15. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อแรงดันไอน้ํา (Autoclave) 75 ลิตร 0.15     0.15 
16. ชุดอุปกรณ์วางเคร่ืองมือแพทย์แบบแขนคู่ชนิดแขวนกับเพดาน 
      พร้อมระบบจ่ายก๊าซทางการแพทย์ 

  0.49   0.49 

17. เคร่ืองช่วยหายใจชนิดควบคุมปริมาตรและความดัน พร้อม 
      ระบบหย่าเคร่ืองอัตโนมัติและประมวลพยาธิสภาพปอด 
      พร้อมแสดงรูปภาพปอดจําลองของคนไข้ 

  0.60   0.60 

18. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการมองเห็น   0.60   0.60 
19. เคร่ืองเก็บเชื้อจุลชพีในอากาศแบบ 1 ระบบต่อ 2 หัวตรวจวัด   0.50   0.50 
20. เคร่ืองตรวจวัดฝุ่นละอองในบรรยากาศชนิดอ่านผลได้ทนัท ี   0.43   0.43 
21. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อจุลนิทรีย์ด้วยไอน้ําระบบอัตโนมัติ  
      ขนาดไม่น้อยกว่า 900 ลิตร ชนิด 1 ประตู 

  2.80   2.80 

22. โคมไฟผ่าตัดชนิดโคมคู่ แขวนบนเพดานควบคุมการทํางาน 
      แบบแยกอิสระ 

  3.00   3.00 

23. ชุดตรวจประเมินพร้อมเคร่ืองจักร สําหรับทําแผ่นรองเท้าและ 
      อุปกรณ์เสริม 

  1.60   1.60 

24. อุปกรณ์ป้องกันเครือข่าย (Next Generation Firewall)   0.65   0.65 
25. เคร่ืองคอมพิวเตอร์สําหรับงานสํานักงาน (จอขนาดไม่น้อยกว่า  
      19 นิ้ว) 

  0.14   0.14 

26. เคร่ืองคอมพิวเตอร์โน้ตบุ๊ก สําหรับงานสํานักงาน   0.05   0.05 
27. เคร่ืองพิมพ์เลเซอร์ หรือ LED ขาวดํา (18 หน้า/นาที)   0.02   0.02 
28. เคร่ืองพิมพ์เลเซอร์ หรือ LED ขาวดํา ชนิด Network แบบที่ 1  
      (28 หน้า/นาที) 

  0.03   0.03 

29. สแกนเนอร์ สําหรับงานเก็บเอกสารระดับศูนย์บริการ แบบที่ 3   0.07   0.07 
30. เคร่ืองสํารองไฟฟ้า ขนาด 800 VA   0.04   0.04 
31. เคร่ืองอ่านบาร์โค๊ด   0.02   0.02 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๕๓ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
32. เคร่ือง Barcode Printer   0.02   0.02 
33. รถตู้พร้อมอุปกรณ์ตรวจการได้ยิน ชนิด 2 ตู้      12.00 12.00 
34. เคร่ืองตรวจการได้ยินพร้อมห้องเก็บเสียง       1.75 1.75 
35. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการได้ยิน (2 เคร่ือง)     0.60 0.60 
36. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการมองเห็น (2 เคร่ือง)     0.60 0.60 
37. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพปอดระบบคอมพิวเตอร์ (2 เคร่ือง)     0.80 0.80 
38. ลู่ว่ิงไฟฟ้าแบบดิจิตอล (5 เคร่ือง)     0.50 0.50 
39. เคร่ืองทดสอบสมรรถภาพทางกาย (เหยียดหลัง/บีบมือ/อ่อนตัว)  
      [2 เคร่ือง] 

    0.40 0.40 

40. เคร่ืองวิเคราะห์องค์ประกอบในร่างกายแบบแยกส่วน      1.40 1.40 
41. เคร่ืองวัดไขมันในร่างกาย (แบบเคลื่อนที่ได้) [2 เคร่ือง]     1.50 1.50 
42. เคร่ืองวัดความดันแบบสอดแขน (2 เคร่ือง)     0.20 0.20 
43. เคร่ืองกําเนิดแสงแบบแอลอีดี 180 วัตต์     0.30 0.30 
44. เคร่ืองติดตามการทํางานของหัวใจและสัญญาณชีพ พร้อมภาควัด 
      ระดับการหลับลึก 

    0.70 0.70 

45. เคร่ือง Monitor EKG      0.50 0.50 
46. เคร่ือง Bed Side Monitor EKG (2 เคร่ือง)     0.32 0.32 
47. เคร่ืองกระตุกหัวใจไฟฟ้า (AED: Automated External  
      Defibrillator) [2 เคร่ือง] 

    0.20 0.20 

48. เคร่ืองจี้และผ่าตัดทั่วไปพร้อมระบบจ่ายก๊าซอาร์กอน     1.00 1.00 
49. เคร่ือง EMG      10.00 10.00 
50. เคร่ืองตรวจคลื่นหัวใจ (EKG 12 Leads)     0.16 0.16 
51. เคร่ืองกระตุ้นไฟฟ้าร่วมกับการรักษาด้วยคลื่นอัลตร้าซาวด์     0.25 0.25 
52. เตียงผู้ป่วยปรับด้วยไฟฟ้า (30 เตียง)     3.00 3.00 
53. เคร่ืองวัดความดัน (2 เคร่ือง)       0.40 0.40 
54. รถไฟฟ้าอิเลก็โตร แบบนั่งขับพร้อมตู้ (2 คัน)     0.30 0.30 
55. เคร่ืองบรรจุยาครีม ปิดฝาอัตโนมัติ     3.00 3.00 
56. ตู้อบความร้อนข้ึนรูปขาเทียมและรองเท้า     0.72 0.72 
57. โต๊ะข้ึนรูปเรซิน (ขาเทียม แขนเทียม) พร้อมอุปกรณ์กรองสารเคมี      0.30 0.30 
58. เคร่ืองหล่อขาเทียมเหนือเข่า     0.60 0.60 
59. เคร่ืองดูดสูญญากาศสําหรับข้ึนรูปขาเทียม     0.35 0.35 
60. สว่านแท่นตัง้พื้นสําหรับงานกายอุปกรณ์      1.20 1.20 
61. บาร์สําหรับผู้ป่วยฝึกเดิน     0.40 0.40 
62. โต๊ะสําหรับบริหารข้อมือและแขน      0.40 0.40 
63. เตียงบาร์เดี่ยวสําหรับผู้ป่วยฟื้นฟสูภาพ      0.88 0.88 
64. กล้องจุลทรรศน์ ชนิด 2 ตา (งานวิจัย) [3 ตัว]     0.18 0.18 
65. กล้องจุลทรรศน์ ชนิด 3 ตา พร้อมชุดถ่ายภาพระบบดิจิตอล 
      พร้อมชุดคอมพิวเตอร์และโปรแกรมสําเร็จรูป 

    0.28 0.28 

66. เคร่ืองป่ันเหว่ียงตกตะกอน 24 หัว     0.14 0.14 
67. ตู้เย็นควบคุมอุณหภูมิ 2 - 8 องศาเซลเซียส     0.18 0.18 
68. เคร่ืองเพาะเลี้ยงเชื้อแบคทีเรียในเลือดอัตโนมัต ิ     0.46 0.46 
69. ตู้บ่มเชื้อ (Incubator) [2 ตู้]     0.20 0.20 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๕๔ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
70. Fume Hood     0.07 0.07 
71. เคร่ืองฟอกอากาศพร้อมติดตั้ง UV ในตัว (3 เคร่ือง)     0.15 0.15 
72. พัฒนาระบบเช็คชําระเงินผ่านตู้บริการอิเล็กทรอนิกส์ (2 ตู้)     2.00 2.00 
73. ครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์      1.00 1.00 
74. รถโดยสารขนาด 12 ที่นั่ง (ดเีซล) ปริมาตรกระบอกสูบไม่ต่ํากว่า  
      2,400 ซีซี หรือกําลังเคร่ืองยนต์สูงสุดไม่ต่ํากว่า 90 กิโลวัตต์  
      (จํานวน 2 คัน) 

    3.00 3.00 

รวมทั้งสิ้น 56.99 119.17 163.64 339.80 

 
        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ   
        1. กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการและพิษวิทยา และศูนย์พัฒนา
วิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดระยอง) สถาบันราชประชาสมาสัย (กลุ่มงานอาชีวเวชกรรมและบริการ
ทางการแพทย์ กลุ่มเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู) และศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ 
ได้รับการพัฒนาศักยภาพด้านบุคลากร สนับสนุนเคร่ืองมือ เทคนิคและวิธีการตรวจวิเคราะห์สารพิษทางห้องปฏิบัติการ
ที่มีคุณภาพตามมาตรฐาน ทันสมัย และครอบคลุมปัญหา เพ่ือยกระดับระบบคุณภาพห้องปฏิบัติการและความปลอดภัย 
        2. มีศูนย์เช่ียวชาญด้านการป้องกันควบคุมโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม และมีศูนย์รักษา
ส่งเสริม ฟ้ืนฟูสภาพโรคจากการประกอบอาชีพ ด้านโรคผิวหนัง และการผ่าตัดแก้ไขความพิการ รวมทั้งเป็น 
Clinical Response Center ในสถานการณ์ฉุกเฉินจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม และเป็น Refence 
Laboratory สําหรับการเฝ้าระวังโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
        3. ประชาชนได้รับการเฝ้าระวัง ป้องกันโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม รวมทั้งได้รับการคัดกรอง
สุขภาพที่เก่ียวข้องกับการวิเคราะห์สิ่งส่งตรวจทางชีวภาพและสภาพแวดล้อมการทํางาน 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ   
        1. กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการและพิษวิทยา และ
ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดระยอง) 
        2. สถาบันราชประชาสมาสัย (กลุ่มงานอาชีวเวชกรรมและบริการทางการแพทย์ กลุ่มเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู)  
 3. ศูนย์พัฒนาวิชาการอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม จังหวัดสมุทรปราการ  
   
 
 

****************************** 
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      3.3.2.3 การพฒันาศนูย์ความเปน็เลศิ ดา้นโรคตดิตอ่ทางเพศสมัพนัธแ์บบครบวงจร (STI, HIV/AIDS) 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา   
        สถานการณ์โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ประเทศไทย จากรายงานการเฝ้าระวังโรค 506 สํานักระบาดวิทยา 
พบว่า อัตราป่วยด้วยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 5 โรคสําคัญในปี 2555 - 2560 เพ่ิมขึ้นจาก 18.9 เป็น 28.8 
ต่อแสนประชากร และอัตราป่วยเฉพาะกลุ่มอายุ 15 - 24 ปี ในปี พ.ศ. 2556 - 2560 เพ่ิมสูงขึ้นจาก 52.4 
เป็น 99.6 เมื่อจําแนกตามชนิด พบว่า ส่วนใหญ่ป่วยเป็นโรคหนองใน รองลงมาเป็นซิฟิลิส จากสถานการณ์ดังกล่าว
ข้างต้น เป็นสถานการณ์ของประเทศที่สะท้อนปัญหาของพ้ืนที่ ในเรื่องการรู้สถานะติดเช้ือเอชไอวีเพ่ือรับยาต้านไวรัส
แต่เน่ิน เพ่ือลดการแพร่เช้ือไปสู่ผู้อ่ืน ผู้ที่มีความเสี่ยงต่อการติดเช้ือเป็นกลุ่มชายรักชาย และพบโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์สูงในเยาวชนอายุ 15 - 24 ปี โดยเฉพาะโรคซิฟิลิสและโรคหนองในมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเน่ือง 
        โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ มีผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชนหลายกลุ่มวัย ได้แก่ 
        - กลุ่มวัยเด็กแรกเกิด : การติดเช้ือซิฟิลิสของทารกที่มารดาป่วยเป็นซิฟิลิส (Congenital Syphilis) และ
การติดเช้ือเริมของทารกที่มารดาป่วยเป็นเริมที่อวัยวะสืบพันธ์ (Neonatal Herpes) เป็นภัยคุกคามต่อชีวิตของ
ทารกอย่างร้ายแรง ทําให้ทารกตายในครรภ์ หรือมีความพิการของอวัยวะต่าง ๆ 
        - กลุ่มวัยรุ่นและกลุ่มสตรีวัยเจริญพันธ์ุ : การติดเช้ือหนองในและหนองในเทียมในสตรี หากไม่ได้รับการรักษา 
จะมีผลทําให้เกิดภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ เช่น เกิดภาวะเป็นหมัน (Infertility) หรือเกิดการต้ังครรภ์นอกมดลูก 
(Ectopic Pregnancy) และหากการติดเช้ือหนองในและหนองในเทียม เกิดในสตรีที่กําลังต้ังครรภ์ จะมีผลทําให้เกิด
ภาวะแทรกซ้อนที่ร้ายแรง คือ ภาวะนํ้าคร่ําเดินก่อนกําหนด (Premature Rupture of Membrane) และภาวะ
ทารกคลอดก่อนกําหนด (Premature Birth) ซึ่งเป็นอันตรายต่อสุขภาพทั้งของทารกและสตรีวัยเจริญพันธ์ุอย่างย่ิง 
        - กลุ่มวัยผู้ใหญ่ : การติดเช้ือไวรัส Human Papilloma Virus (HPV) ของสตรีในช่วงวัยรุ่น จะก่อให้เกิด
โรคมะเร็งปากมดลูก (Cervical Cancer) ในเวลาต่อมาเมื่อเติบโตเข้าสู่วัยผู้ใหญ่ ข้อมูลจากองค์การอนามัยโลก
ระบุว่า มะเร็งปากมดลูกเป็นสาเหตุของการเสียชีวิตอันดับต้น ๆ ของผู้หญิงทั่วโลก มีการประมาณการไว้ว่า ในทุกปี 
จะพบผู้ป่วยที่เป็นมะเร็งปากมดลูกรายใหม่มากกว่า 500,000 ราย และครึ่งหน่ึงในจํานวนน้ันจะเสียชีวิตลง 
ในส่วนของประเทศไทย แต่ละปีจะพบผู้ป่วยมะเร็งปากมดลูกรายใหม่ ประมาณ 10,000 ราย และเสียชีวิต
จากมะเร็งปากมดลูก ประมาณ 5,000 ราย (ประเทศไทยมีอัตราป่วยของมะเร็งปากมดลูก ประมาณ 19.38 
ต่อประชากร 100,000 คน) ส่วนการติดเช้ือ HPV ที่ทวารหนักในชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชาย ก็เป็นสาเหตุสําคัญ
ของการเกิดโรคมะเร็งทวารหนัก (Anal Cancer) ในเวลาต่อมาเช่นเดียวกับการติดเช้ือตับอักเสบชนิด บี และ ซี 
(Hepatitis B, C Virus) จะพัฒนาก่อให้เกิดโรคมะเร็งตับ โดยประเทศไทยมีอัตราตายจากมะเร็งตับสูงที่สุดในโลก 
ในผู้ชายพบสูงถึง 36.9 คนต่อประชากร 100,000 คน ส่วนผู้หญิง 15.2 คน ต่อประชากร 100,000 คน 
        นอกจากน้ี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ยังมีผลกระทบต่อการแพร่เช้ือ HIV/AIDS ได้ทั้งโดยตรงและโดยอ้อม 
เน่ืองจากเกิดการอักเสบในบริเวณอวัยวะสืบพันธ์ุ มีผลทําให้เกิดความอ่อนแอของการป้องกันเช้ือโรคของผิวหนัง 
(Weaken Skin Barrier) ทําให้ติดเช้ือ HIV/AIDS ได้ง่ายขึ้น การดูแลรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ จึงเป็น
การดําเนินการอย่างหน่ึงที่ช่วยควบคุมและป้องกันโรคเอดส์  
        กรมควบคุมโรค มีนโยบายสนับสนุนการทํางานของเขตบริการสุขภาพอย่างเต็มที่เพ่ือประโยชน์สูงสุดแก่ประชาชน 
โดยจะทํางานร่วมกันในรูปแบบ Functional Integration กับเขตสุขภาพ ซึ่งสํานักงานป้องกันควบคุมโรคจะทําหน้าที่
เป็นผู้รวบรวม สังเคราะห์ปัญหาสุขภาพที่เก่ียวข้องกับการป้องกันควบคุมโรคในพ้ืนที่ โดยช้ีเป้าและให้ข้อมูลเชิง
ยุทธศาสตร์และแนวทางการแก้ไขปัญหาแก่เขตสุขภาพ ให้การสนับสนุนเขตสุขภาพและเป็นพ่ีเลี้ยงให้แก่พ้ืนที่
ในการดําเนินงานที่เก่ียวข้องกับการป้องกันควบคุมโรค ติดตามประเมินผลนโยบายและการปฏิบัติการป้องกัน
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ควบคุมโรคในพ้ืนที่ ตลอดจนให้การฝึกอบรมแก่พ้ืนที่ด้านการป้องกันควบคุมโรคโดยจะต้องพัฒนาศักยภาพ
เพ่ือให้สามารถทําหน้าที่ดังกล่าวได้อย่างมีประสิทธิภาพ ปรับรูปแบบการทํางานและบทบาทอย่างจริงจัง มุ่งเน้น
เป้าหมายด้านป้องกันควบคุมโรคให้กับเขตบริการ และนํานโยบายส่วนกลางสู่การปฏิบัติ ลดและเลิกงานบริการ
ที่ไม่จําเป็นและคงไว้สําหรับงานบริการเฉพาะโรคในสํานักงานป้องกันควบคุมโรคบางแห่งที่มีศักยภาพเพียงพอ 
ที่จะพัฒนาต่อยอดเป็น Center of Excellent เฉพาะด้านได้ โดยปรับรูปแบบการบริการเป็น Service for Research 
and Development and Service for Training เพ่ือคงความเช่ียวชาญเฉพาะด้านไว้ บริหารจัดการบุคลากร
และพัฒนาให้เหมาะสมกับภารกิจของหน่วยงาน ใน ๓ ด้านหลัก ได้แก่ การเป็นผู้เช่ียวชาญด้านการวิเคราะห์ข้อมูล
ด้านการเฝ้าระวังและข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์ เพ่ือเสนอแนะแนวทางแก้ปัญหาของพ้ืนที่ เป็นพ่ีเลี้ยงด้านวิชาการ
แก่เขต และเป็นหน่วยงานติดตามประเมินผล 
        ในปัจจุบัน พบว่า การดําเนินงานด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ยังขาดการวิจัยและการจัดการ
ความรู้ที่จําเป็นในการนํามาใช้ในการทํางาน ขาดอาคาร / เครื่องมือที่ทันสมัย ที่จะมาสนับสนุนการดําเนินงาน
ในเชิงรุก แบบ One Stop Service และการเป็น COE ขาดระบบสารสนเทศด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
ท้ายสุดขาดการมีทีมผู้เช่ียวชาญและระบบฐานข้อมูลการด้ือยาปฏิชีวนะของเชื้อโรคหนองในภาพรวมของประเทศ
เพ่ือนํามาใช้ในการดําเนินงานให้ทันต่อสถานการณ์ จึงมีความจําเป็นจะต้องดําเนินการเพ่ือผลักดันให้กองโรคเอดส์
และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ เป็น Excellence Center ด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์แบบครบวงจรต่อไป 

        วัตถุประสงค ์
        เพ่ือพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (STI, HIV/AIDS) ในประเด็นต่าง ๆ ดังน้ี 

- พัฒนาห้องปฏิบัติการให้เป็นไปตามมาตรฐาน 
- พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดําเนินงานด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
- เพ่ิมประสิทธิภาพการให้บริการรักษาโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ และงานบริการต่าง ๆ ของ
กรมควบคุมโรค 

- เพ่ิมประสิทธิภาพในการเป็นศูนย์กลางการศึกษาวิจัยและพัฒนาองค์ความรู้ โรคเอดส์และโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ 

- เพ่ิมประสิทธิภาพการเป็นศูนย์กลางการฝึกอบรมความรู้ด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

        เป้าหมาย 
        ศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (STI, HIV/AIDS)  

        ตัวชี้วัด 
        ศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (STI, HIV/AIDS) 1 แห่ง 

        เป้าหมายรายป ี

 

ป ี เป้าหมาย 
2563 ก่อสร้างอาคารศนูย์ความเป็นเลิศโรคตดิตอ่ทางเพศสัมพันธ์บางรกั 
2564 - วางระบบด้านโครงสร้างพื้นฐานที่เกีย่วขอ้ง เช่น ครุภัณฑ์ เครือ่งมืออุปกรณ ์รวมทั้งวางระบบเครือข่าย 

  ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ และสายสัญญาณห้องปฏิบัตกิารคอมพิวเตอร ์
- อาคารศูนย์ความเปน็เลิศโรคตดิต่อทางเพศสัมพันธ์บางรกั 

2565 มีห้องปฏิบัตกิารอ้างอิงดา้นโรคเอดส์และโรคตดิต่อทางเพศสัมพนัธ ์และเพิ่มประสิทธิภาพการเป็นศูนย์กลาง
การศึกษาวิจัยและพัฒนาองค์ความรู้ การฝึกอบรมความรู้ด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
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        แนวทางการดําเนินการ 
        1. ก่อสร้างอาคารศูนย์ความเป็นเลิศโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์บางรัก แขวงยานนาวา เขตสาธร กรุงเทพฯ 
ซึ่งเป็นอาคาร 17 ช้ัน โดยเป็นพ้ืนที่ใช้สอย 13 ช้ัน และชั้นจอดรถ 4 ช้ัน พ้ืนที่ใช้สอย ประกอบด้วย ห้องจ่ายยา 
ห้องเวชระเบียนกลาง ห้องเก็บเงิน คลินิกสุขภาพชาย (MSM) คลินิกวัยรุ่น คลินิกสุขภาพหญิง (FSW) คลินิกผิวหนัง 
Travel Medical Center, Research Center, Training Center ห้องปฏิบัติการอ้างอิง Center Lab สําหรับ
รับและลงทะเบียนสิ่งส่งตรวจ Office งานสนับสนุน ห้องประชุม และห้องพักเจ้าหน้าที่เวร เป็นต้น 
        2. ลงทุนด้านโครงสร้างพ้ืนฐานที่เก่ียวข้อง เช่น ครุภัณฑ์ เครื่องมืออุปกรณ์ รวมทั้งวางระบบเครือข่าย
ด้านเทคโนโลยีสารสนเทศ และสายสัญญาณห้องปฏิบัติการคอมพิวเตอร์ให้ครอบคลุมต่อการดําเนินงาน 
        3. พัฒนาห้องปฏิบัติการอ้างอิงให้เป็นไปตามมาตรฐาน 
        4. พัฒนาศักยภาพบุคลากรในการดําเนินงานด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ เช่น สนับสนุนให้
บุคลากรได้รับการพัฒนาความรู้ทางวิชาการเฉพาะด้าน การศึกษาต่อเน่ืองในหลักสูตรปริญญาขึ้นไป 
        5. พัฒนาและเพ่ิมประสิทธิภาพด้านการให้บริการรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ และงานบริการต่าง ๆ 
ของกรมควบคุมโรค 
        6. พัฒนาและเพ่ิมประสิทธิภาพในการเป็นศูนย์กลางการศึกษาวิจัยและพัฒนาองค์ความรู้ การฝึกอบรม
ความรู้ด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  กลุ่มบางรักโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ แขวงยานนาวา เขตสาธร กรุงเทพฯ 

       รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน 392.80 ล้านบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 203.33 149.65 

 
352.98 

1. อาคารศูนย์ความเป็นเลิศโรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์บางรัก  
    งบประมาณรวมทั้งสิ้น 588.00 ล้านบาท (งบผูกพนัตั้งแต่ ปี 2560  
    =131.38 ลบ./ปี 2561=31.22 ลบ./ปี 2562=72.42 ลบ./ 
    ปี 2563=203.33 ลบ./ปี 2564=149.65 ลบ.) 

203.33 149.65  352.98 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 0.03 14.31 9.43 23.78 
2. เคร่ืองคาร์บอนไดออกไซด์เลเซอร์ (CO2 Laser) 1 เคร่ือง  0.85  0.85 
3. กระบอกฉีดไนโตรเจนเหลว (Cryogun) 1 ชุด (32,100 บาท)  0.03  0.03 
4. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ด้วยไอน้ําระบบอัตโนมัติ (Autoclave)  
    ขนาดไมน่้อยกว่า 100 ลิตร จํานวน 1 เคร่ือง (370,000 บาท) 

 0.37  0.37 

5. ประตูควบคุมการเข้าออกด้วยระบบ Key Card/Scan 7 ชุด    0.11 0.11 
6. ระบบสื่อประชาสัมพนัธ์ดิจิตอลและบริการจัดคิว 1 ระบบ   3.00 3.00 
7. เคร่ืองชั่งอิเลก็ทรอนิกสแ์บบตั้งโต๊ะ (Digital Balance) 2 ตําแหน่ง 3 kg  0.05  0.05 
8. เคร่ืองชั่งอิเล็คทรอนิกส์แบบตั้งโต๊ะ (Digital Balance) 2 ตําแหน่ง 6 kg  0.06  0.06 
9. เคร่ืองป่ันยาครีม 10 kg  0.25  0.25 
10. เคร่ืองป่ันยาครีม 20 kg  0.48  0.48 
11. เคร่ืองกระตุกหัวใจไฟฟ้าอัตโนมัติ (AED) จํานวน 4 เคร่ือง  0.38  0.38 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๕๘ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
12. เคร่ืองกวนสารละลายพร้อมใหค้วามร้อน (Hotplate and  
      Magnetic Stirrer) จํานวน 2 เคร่ือง 

 0.02  0.02 

13. เตาไฟฟ้าทรงสูง 4 เคร่ือง เคร่ืองละ 5,000 บาท  0.02  0.02 
14. LED TV แบบ Smart TV ระดับความละเอียดจอภาพ 3,840 x  
      2,160 พิกเซล ขนาด 55 นิว้ 7 เคร่ือง เคร่ืองละ 26,500 บ. 

 0.19  0.19 

15. ตู้เย็นควบคุมอุณหภูมิ 2 - 8 ºC ขนาด 35.5 คิวบิกฟุต  3 ตู้ 
      ตูล้ะ 63,200 บาท 

 0.19  0.19 

16. ตู้เย็นควบคุมอุณหภูมิ 2 - 8 ºC ขนาด 3.2 คิวบิกฟุต  2 ตู้ 
      ตู้ละ 30,000 บาท 

 0.06  0.06 

17. เคร่ืองทําน้ําร้อน-น้ําเย็น แบบต่อท่อ ขนาด 2 ก๊อก 6 เคร่ือง  
      เคร่ืองละ 150,600 บาท 

 0.90  0.90 

18. ตู้เย็น 9 คิวบิกฟุต จํานวน 10 เคร่ือง เคร่ืองละ 15,000 บาท  0.15  0.15 
19. ตู้เย็น 16 คิวบิกฟุต จํานวน 10 เคร่ือง เคร่ืองละ 25,000บาท  0.25  0.25 
20. เคร่ืองผลิตน้ําด้วยระบบรีเวอร์สออสโมซีส (RO) 3 เคร่ือง 0.03 0.07 

 
0.10 

21. เคร่ืองกรองน้ํา RO (Reverse Osmosis) 1 เคร่ือง   0.01  0.01 
22. เคร่ืองดูดควัน จํานวน 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 20,000 บาท  0.04  0.04 
23. เคร่ืองดูดควัน จํานวน 1 เคร่ือง เคร่ืองละ 200,000 บาท  0.20  0.20 
24. ตู้ดูดกลิ่นและไอสารเคมี (Fume Hood) 1 ตู้ (85,600 บาท)  0.09  0.09 
25. หุ่นจําลองฝกึปฏิบัติการช่วยชีวิตข้ันสูง หุ่นจําลองแบบผู้ใหญ่  
      (แบบเต็มตัว) 1 ชุด ราคา 400,000 บาท 

 
 

0.40 0.40 

26. หุ่นจําลองฝกึปฏิบัติการช่วยชีวิตข้ันสูง หุ่นจําลองแบบผู้ใหญ่  
      (แบบเต็มตัว) 1 ชุด ราคา 500,000 บาท 

 0.50  0.50 

27. หุ่นจําลองตรวจภายใน 1 ชุด   0.05  0.05 
28. หุ่นจําลองตรวจอวัยวะเพศชาย 1 ชุด   0.01  0.01 
29. หุ่นจําลองตรวจทวารหนัก 1 ชุด   0.10  0.10 
30. เตียงตรวจภายในผู้หญิง จํานวน 5 ชุด  0.11  0.11 
31. เตียงตรวจชาย พร้อมบรรได จํานวน 22 ตัว  0.21  0.21 
32. เตียงหัตถการไฟฟ้า จํานวน 3 เตียง   0.06  0.06 
33. เตียงหัตถการไฟฟ้า จํานวน 5 เตียง เตียงละ 205,000 บาท  1.03  1.03 
34. เตียงตรวจโรคพร้อมบันไดขึ้นเตียง 2 ข้ัน จํานวน 8 เตียง   0.06  0.06 
35. เก้าอ้ีหัตถการไฟฟ้า จํานวน 2 ตัว ตัวละ 36,500 บาท  0.07  0.07 
36. เคร่ืองจี้ไฟฟา้ จํานวน 1 เคร่ือง (40,700 บาท)  0.04  0.04 
37. เคร่ืองวัดความดันโลหิตแบบสอดแขน จํานวน 4 เคร่ือง   0.28 0.28 
38. เคร่ืองวัดความดันโลหิตแบบตั้งพื้น จํานวน 6 เคร่ือง  0.05  0.05 
39. เคร่ืองชั่งน้ําหนักแบบดิจิตอลพร้อมที่วัดส่วนสูง จํานวน 3 ชุด  
      ชุดละ 20,000 บาท 

 0.06  0.06 

40. เคร่ืองนับเม็ดยาอัตโนมัติ 1 เคร่ือง เคร่ืองละ 285,000 บาท  0.29  0.29 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๕๙ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
41. เคร่ืองซิลปิดผนึกซองบรรจุเวชภัณฑ์ ชนิดสายพานเลื่อนอัตโนมัติ  
      จํานวน 1 เคร่ือง (75,000 บาท) 

 0.08  0.08 

42. เคร่ืองดูดเสมหะ จํานวน 1 เคร่ือง    0.01 0.01 
43. ถังออกซิเจนพร้อมอุปกรณ์ครบชุด จํานวน 2 ชดุ  

 
0.02 0.02 

44. โคมไฟ ตรวจภายใน จํานวน 3 ชุด ชุดละ 27,000 บาท  0.09  0.09 
45. โคมไฟผ่าตัดแบบตั้งพื้น 1 ชุด ชุดละ 36,000 บาท  0.04  0.04 
46. โคมไฟผ่าตัดติดเพดาน แบบแขวน 1 ชุด   1.20  1.20 
47. รถเข็นทําแผล จํานวน 20 คัน คันละ 13,000 บาท   0.26 0.26 
48. รถเข็นฉีดยา จํานวน 30 คัน คันละ 10,000 บาท   0.30 0.30 
49. รถเข็น ชนิดนั่ง จํานวน 5 คัน คันละ 8,000 บาท   0.04 0.04 
50. รถเข็นพับได้ จํานวน 5 คัน คันละ 5,000 บาท  0.03  0.03 
51. รถเข็นของสะอาด/ สกปรก จาํนวน 5 คัน คันละ 25,000 บาท  0.13  0.13 
52. รถเข็นส่งของ Sterile มีฝาปิด จํานวน 1 คัน  0.05  0.05 
53. เมโยวางของสะอาดมีล้อ จํานวน 25 ตัว  0.09  0.09 
54. เคร่ืองซักผ้า 50 ปอนด์ จํานวน 2 เคร่ือง  0.25 0.25 0.50 
55. เคร่ืองซักผ้า แบบธรรมดา ขนาด 18 - 20 กิโลกรัม  
      จํานวน 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 40,000 บาท 

 0.08  0.08 

56. เคร่ืองอบผ้า 50 ปอนด์ จํานวน 1 เคร่ือง  0.20  0.20 
57. เคร่ืองอบผ้า ขนาดไม่น้อยกว่า 10 กิโลกรัม จาํนวน 1 เคร่ือง   0.04  0.04 
58. เคร่ืองวัดและบันทึกค่าอุณหภูมิและความชื้นสัมพัทธ์แบบไร้สาย   
      (Data Logger) จํานวน 10 ตัว 

 0.03  0.03 

59. เทอร์โมมิเตอร์วัดอุณหภูมิตู้เย็น จํานวน 30 ตัว  0.03  0.03 
60. กล้องวงจรปิด 1 ชุด  0.25  0.25 
61. พัดลมตั้งพื้น 18 นิ้ว จํานวน 6 ตัว 

 
0.09 

 
0.09 

62. พัดลมตั้งพื้น 18 นิ้ว จํานวน 30 ตัว เคร่ืองละ 5,000 บาท  0.15  0.15 
63. เคร่ืองพิมพ์สติกเกอร์ดวงเล็ก (วันหมดอายุยา) จํานวน 1 เคร่ือง 

 
0.01 

 
0.01 

64. เคร่ืองทําลายเอกสาร จํานวน 4 เคร่ือง  
 

0.04 0.04 0.08 
65. เคร่ืองทําลายเอกสาร แบบตัดละเอียด ทําลายคร้ังละ 20 แผ่น  
      จํานวน 4 เคร่ือง เคร่ืองละ 52,800 บาท 

 0.21 
 

 0.21 

66. ฉากกั้นห้องคร่ึงกระจกใส จํานวน 80 อัน   0.24  0.24 
67. ฉากบังตากั้นห้อง จํานวน 4 ชุด ชุดละ 4,800 บาท  0.02  0.02 
68. ตู้ล็อกเกอร์ 18 ช่อง จํานวน 2 ตู้ ตู้ละ 8,000 บาท  0.02  0.02 
69. ชั้นวางของหนัก จํานวน 40 ชุด ชุดละ 8,000 บ.   0.32  0.32 
70. ตู้ใส่เคร่ืองมือแพทย์ 4 ชั้น จาํนวน 1 ตู ้ 

 
0.08 

 
0.08 

71. โพเดียมห้องประชุม จํานวน 2 ชุด ชุดละ 10,000 บาท  
 

0.02 
 

0.02 
72. บันไดอะลูมิเนียมแบบพับได้ 2 ข้ัน 2 ชุด ชุดละ 5,600 บาท 

 
0.01 

 
0.01  

73. บันไดอะลูมิเนียม 3 ข้ัน มีราวจับ 2 ชุด ชุดละ 5,000 บาท 
 

0.01  
 

0.01  



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๖๐ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
74. บันไดขึ้นเตียง 1 ชัน้ จํานวน 5 ตัว  

 
0.01 

 
0.01  

75. ม่านบังแดด จํานวน 1 ชุด  ชดุละ 385,000 บาท 
 

0.39  
 

0.39  
76. โต๊ะปฏิบัติงานพร้อมเก้าอ้ีบุนวมล้อเลื่อนมีแขน 35 ชุด  

 
0.35 

 
0.35 

77. โต๊ะยาวพับขาคู่ มีบังตาพับเก็บได้ จํานวน 15 ตัว 
 

0.06 
 

0.06 
78. เก้าอ้ีบุนวมล้อเลื่อนมีแขน จํานวน 40 ตัว 

 
1.00 

 
1.00 

79. เก้าอ้ีปรับระดับมีพนักพิง จํานวน 24 ตัว ตัวละ 3,200 บาท  0.08   0.08 
80. โต๊ะแพคทําด้วยสแตนเลส จํานวน 2 โต๊ะ โต๊ละ 45,000 บาท  0.09  0.09 
81. ชั้นระแนงสแตนเลส จํานวน 1 ชุด ชุดละ 40,000 บาท  0.04   0.04 
82. เคร่ืองเย็บกระดาษ จํานวน 2 ตัว ตัวละ 4,000 บาท   0.01   0.01 
83. ถังขยะติดเชื้อ /ถังขยะทั่วไป แสตนเลส จํานวน 150 ใบ  0.45  0.45 
84. ถังขยะเหยียบกลม มีล้อ จํานวน 25 ถัง ถังละ 3,000 บาท  0.08   0.08 
85. ถังขยะเหยียบกลม ไม่มีล้อ จํานวน 45 ถัง ถังละ 600 บาท  0.03   0.03 
86. ถังขยะ 5 สี จํานวน 3 ชุด   0.02  0.02 
87. ถังขยะพลาสติกใสฝาปิด จํานวน 1 ชุด ม ี5 ใบ 5 สี    0.01   0.01 
88. ตู้ปลอดเชื้อ Biological Safety Cabinet Class II (Type A2)  
      จํานวน 2 ตู ้ตู้ละ 300,000 บาท 

 0.30 
 

0.30 
  

0.60 

89. CO2 Incubator    0.35 0.35 
90. เคร่ืองเขย่าแบบหมุนเป็นวงกลม (rotator) จํานวน 1 เคร่ือง   0.02  0.02 
91. ตู้แช่แข็ง อุณหภูมิ -80 องศาเซลเซียส   1.00 1.00 
92. ป๊ัมแบบรีดสายยางชนิดกําหนดปริมาตรได้ (Dispensing  
      Peristaltic Pump) 1 เคร่ือง เคร่ืองละ 49,800 บาท 

 0.05 
 

 0.05 
 

93. อุปกรณ์ดูดจ่ายสารละลายทั่วไป ปรับปริมาตรได้ระหว่าง 2 - 10 
      มลิลิลิตร (Dispenser 2-10 ml) 1 ชุด  

 0.02 
 

 0.02 
 

94. อุปกรณ์ดูดจ่ายสารละลายทั่วไป ปรับปริมาตรได้ระหว่าง  
      10 - 50 มลิลิลิตร (Dispenser 10-50 ml) 1 ชุด  

 0.04 
 

 0.04 
 

95. กล้องจุลทรรศน์ 2 ตา 5 ตัว    0.33 0.33 
96. กล้องจุลทรรศน์ 2 ตา Bright/Dark Field     0.09 0.09 
97. กล้องจุลทรรศน์ชนิด 3 ตา แบบ Dark Field    0.26 0.26 
98. ตู้เก็บกล้องจลุทรรศน์   0.08 0.08 
99. กล้องจุลทรรศน์เชื่อมต่อกล้องถ่ายรูปและส่งสัญญาณภาพ 
      ผ่านคอมพิวเตอร์ 

  0.28 0.28 

100. เคร่ืองวัดปริมาณสารพันธุกรรมและโปรตีนแบบฟลูออเรสเซนต์     0.40 0.40 
101. เคร่ืองป่ันเหว่ียงความเร็วรอบต่ํา จํานวน 1 เคร่ือง   0.12  0.12 
102. เคร่ืองวัดความเป็นกรด-ด่างในสารละลายแบบปากกา 2 เคร่ือง  0.01  0.01 
103. เคร่ืองซีลสูญญากาศ    0.01 0.01 
104. เคร่ืองทําแห้งแบบแช่เยือกแข็ง (Freeze dryer) 1 เคร่ือง     1.60 1.60 
105. ตุ้มน้ําหนักมาตรฐาน 1 ชุด     0.02 0.02 
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รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
106. เคร่ืองเผา Loop ไฟฟ้า 4 เคร่ือง เคร่ืองละ 19,000 บาท  0.08  0.08 

เทคโนโลยี/สารสนเทศ 0.66 14.22 1.17 16.05 
107. ระบบสารสนเทศของห้องปฏิบัติการ (LIS) จาํนวน 1 ระบบ  
        ระบบละ 481,500 บาท 

 0.49 
 

 0.49 

108. ระบบการบริหารจัดการคลัง 1 ระบบ (481,500 บาท)  0.49  0.49 
109. เคร่ืองคอมพิวเตอร์ สําหรับประมวลผล แบบที่ 1 (จอแสดงภาพขนาด 
         ไม่น้อยกว่า 19 นิ้ว) จํานวน 40 เคร่ือง เคร่ืองละ 22,000 บาท  

0.11 0.66 0.11 0.88 

110. เคร่ืองคอมพิวเตอร์สําหรับงานสํานักงาน (จอภาพไม่น้อยกว่า  
        19 นิ้ว) จาํนวน 33 เคร่ือง เคร่ืองละ 17,000 บาท  

0.14  0.43 
 

0.56 

111. เคร่ืองคอมพิวเตอร์โน้ตบุ๊ก สาํหรับงานประมวลผล แบบที ่2   
        จํานวน 2 ตัว 

  0.06 0.06 

112. เคร่ืองคอมพิวเตอร์ สําหรับงานประมวลผล แบบที่ 2  
        (จอแสดงภาพขนาดไม่น้อยกว่า 19 นิ้ว) จํานวน 1 เคร่ือง 

0.03 
 

  0.03 

113. คอมพิวเตอร์แท็ปเล็ต  3 เคร่ือง เคร่ืองละ 20,000 บาท   0.06   0.06 
114. เคร่ืองสํารองไฟฟ้า ขนาด 800 VA จํานวน 75 เคร่ือง 
        เคร่ืองละ 2,500 บาท  

0.03 0.08 0.08 0.19 

115. เคร่ืองคอมพิวเตอร์แม่ข่าย แบบที่ 2 จํานวน 2 เคร่ือง  
        เคร่ืองละ 350,000 บาท  

0.35 0.35  0.70 

116. เคร่ืองพิมพ์ชนิดเลเซอร์หรือชนิด LED ขาวดํา (18 หน้า/นาที)   
        จํานวน 30 เคร่ือง เคร่ืองละ 2,600 บาท  

 0.03 0.05 0.08 

117. เคร่ืองพิมพ์เลเซอร์ หรือ LED ขาวดํา ชนิด Network แบบที่ 2  
        (38 หน้า/นาที) จํานวน 20 เคร่ือง เคร่ืองละ 150,000 บาท  

 0.15 0.15 0.30 

118. เคร่ืองพิมพช์นดิเลเซอร์หรือชนิด LED สีแบบ Network 4 เคร่ือง   0.04 0.04 
119. เคร่ืองพิมพ์ Multifunction เลเซอร์ หรือ LED ขาวดํา จํานวน  
        4 เคร่ือง เคร่ืองละ 9,000 บาท  

 0.01 0.03 0.04 

120. เคร่ืองพิมพ์ฉลาก พิมพ์บาร์โค้ด จํานวน 6 เคร่ือง  0.09   0.09 
121. เคร่ืองเสียงห้องประชุมขนาด 30 คน จํานวน 1 เคร่ือง  0.05   0.05 
122. เคร่ืองเสียงห้องประชุมขนาด 10 คน จํานวน 4 เคร่ือง  
        เคร่ืองละ 30,000 บาท 

 0.06 
  

0.06 
  

0.12 

123. กล้องถ่ายวิดีโอ จํานวน 1 กล้อง อันละ 50,000 บาท  0.05  0.05 
124. เคร่ืองฉายภาพ 3 มิติ จํานวน 2 เคร่ือง    0.05 0.05 
125. สแกนเนอร์ สําหรับงานเก็บเอกสารระดับศูนย์บริการ แบบที่ 3  
        จํานวน 6 เคร่ือง เคร่ืองละ 36,000 บาท 

 0.11 
  

0.11 
 

0.22 

126. อุปกรณ์กระจายสัญญาณ (POE L2 Switch) ขนาด 24 ช่อง  
        แบบที ่2 จํานวน 16 เคร่ือง เคร่ืองละ 30,000 บาท  

 0.48  0.48 

127.  โทรศัพท์ จํานวน 50 ตัว   0.01 0.01 
128. อุปกรณ์กระจายสัญญาณ (L3 Switch) ขนาด 24 ช่อง  
        จํานวน 3 เคร่ือง เคร่ืองละ 120,000 บาท 

 0.36  0.36 
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รายการ 
งบประมาณ (ลา้นบาท) งบประมาณ

รวมท้ังสิ้น 2563 2564 2565 
129. อุปกรณ์จัดเก็บ Log File ระบบเครือข่าย แบบที่ 3 จํานวน 1 เคร่ือง    0.85  0.85 
130. อุปกรณ์ป้องกันเครือข่าย แบบที่ 2 (Next Generation Firewall)   1.00  1.00 
131. ตู้สําหรับจัดเก็บเคร่ืองคอมพิวเตอร์และอุปกรณ์ แบบที่ 1   
        (ขนาด 36 U) จํานวน 15 ตู้ 

 0.27  0.27 

132. อุปกรณ์กระจายสัญญาณไร้สาย (Access Point) แบบที่ 2   
        จํานวน 118 เคร่ือง เคร่ืองละ 23,000 บาท 

 2.71 
 

 2.71 

133. อุปกรณ์กระจายการทํางานสําหรับเครือข่าย (Link Load Balancer)  0.23  0.23 
134. เคร่ืองสาํรองไฟฟ้า ขนาด 40 KVA 1 เคร่ือง (500,000 บาท)  0.50  0.50 
135. อุปกรณ์ป้องกันและตรวจจับการบุกรุก (Intrusion Prevention  
        System) แบบที่ 2 จํานวน 1 เคร่ือง (1,400,000 บาท)  

 1.40  1.40 

136. ระบบเน็ตเวิร์คสําหรับอุปกรณ์กระจายสัญญาณไร้สาย 1 ระบบ   1.25  1.25 
137. อุปกรณ์ควบคุมเครือข่ายไร้สาย (Access Point Controller)  
        จํานวน 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 700,000 บาท 

 1.40  1.40 

138. อุปกรณ์วิเคราะห์การจราจรบนเครือข่าย (Log.Analyzer)   0.20  0.20 
139. โปรแกรมแม่ข่ายเสมือน (VMware) จํานวน 4 โปรแกรม  
        โปรแกรมละ 80,000 บาท 

  0.32  0.32 

140. อุปกรณ์สําหรับจัดเกบ็ข้อมูลแบบภายนอก (External Storage)   0.57  0.57 

รวมทั้งสิ้น 204.02 178.18 10.60 392.80 

 
        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. มีศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (STI, HIV/AIDS) ที่สามารถใช้เป็นแหล่งศึกษาดูงาน 
และฝึกอบรมทางห้องปฏิบัติการด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
        2. มีสถานที่ในการศึกษาวิจัย พัฒนาองค์ความรู้ และรวบรวมองค์ความรู้ต่าง ๆ ที่เก่ียวข้องในด้านโรคเอดส์
และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
        1. หน่วยงานหลัก ได้แก่ กองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ กลุ่มบางรักโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
แขวงยานนาวา เขตสาธร กรุงเทพฯ 
        2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ สถาบันเวชศาสตร์ป้องกันศึกษา กองนวัตกรรมและวิจัย สํานักงานความร่วมมือ
ระหว่างประเทศ 
 
 

***************************** 
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        3.3.2.4 การพฒันาศนูย์ความเปน็เลิศ ด้านเวชศาสตรก์ารเดนิทางและเคลื่อนย้ายถ่ิน 
                   (Excellence Center for Travel Medicine and Migration Health) 

        สถานการณ์ ปญัหา และความจําเปน็ในการพฒันา 
         สถานการณ์โรคจากการท่องเที่ยว การเดินทางและเคลื่อนย้ายถิ่น พบว่า จากข้อมูลการคาดประมาณขององค์การ
การท่องเที่ยวโลก (World Tourism Organization) พบว่า ในปี พ.ศ. 2557 ทั่วโลก มีนักเดินทางระหว่างประเทศ
กว่า 1.1 พันล้านคน ในจํานวนน้ีมีนักท่องเที่ยวที่เดินทางมายังภูมิภาคเอเชียแปซิฟิกกว่า 260 ล้านคน ซึ่งขยายตัว
เพ่ิมมากขึ้น ประมาณร้อยละ 5 จากปีที่ผ่านมา ในส่วนของประเทศไทยน้ัน พบว่า จากข้อมูลของกรมการท่องเที่ยว 
ในปี พ.ศ. 2557 ให้การรองรับนักท่องเที่ยวและนักเดินทางระหว่างประเทศกว่า 25 ล้านคน 
        ปัจจุบันรายได้หลักของประเทศมาจากการเดินทางและการท่องเที่ยว และแนวโน้มจะมีความสําคัญมากขึ้น 
โดยเฉพาะการเข้าสู่ AEC นอกจากการท่องเที่ยวและเดินทางจะให้ผลดีต่อคุณภาพชีวิต เศรษฐกิจและสังคมแล้ว 
ยังก่อให้เกิดผลลบต่อสุขภาพ คุณภาพชีวิต ความเป็นอยู่ และสิ่งแวดล้อมได้ กลุ่มที่รับผลกระทบมีทั้งผู้ที่เดินทาง 
(ทั้งไทยและต่างประเทศ หรือเดินทางย้ายถิ่นภายในหรือระหว่างประเทศ) และผู้ที่อาศัยอยู่ในแหล่งท่องเท่ียวน้ัน 
ผลกระทบท่ีสําคัญ เช่น โรคติดต่อทางอาหารและนํ้า โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ การเจ็บป่วยจากการเดินทาง
มลพิษทางสิ่งแวดล้อมและสุขาภิบาล ความปลอดภัย ปัญหาความรุนแรง ปัญหาทางด้านจิตใจ โรคประจําตัว
ของผู้เดินทาง ฯลฯ 
        จากการขยายตัวของอุตสาหกรรมการเดินทางและการท่องเที่ยวอย่างต่อเน่ือง และจากการที่รัฐบาลได้กําหนด
ยุทธศาสตร์การพัฒนาให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางอาเซียนด้านการท่องเที่ยว และศูนย์กลางการบินระหว่างประเทศ
ในกลุ่มประเทศอาเซียน ทําให้กรมควบคุมโรคเล็งเห็นความสําคัญของผลกระทบจากโรคและภัยสุขภาพกับนักเดินทาง
ระหว่างประเทศ จึงได้ริเริ่มพัฒนางานด้านเวชศาสตร์การเดินทางและเคล่ือนย้ายถิ่นขึ้น โดยมีความมุ่งมั่นในการพัฒนา
ระบบงานด้านเวชศาสตร์การเดินทางฯ โดยการบูรณาการหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง จัดทํากรอบนโยบายเพ่ือให้การดําเนินงาน
ด้านเวชศาสตร์การเดินทางฯ ดําเนินไปอย่างราบรื่น สอดคล้องกับโครงสร้างพ้ืนฐานของระบบบริการสุขภาพ
และสาธารณสุขที่มีอยู่ในประเทศ 
        เป้าประสงค์การพัฒนางานด้านเวชศาสตร์การเดินทางและเคลื่อนย้ายถิ่น คือ มุ่งมั่นลดผลกระทบจากโรค
และภัยสุขภาพในกลุ่มนักเดินทางระหว่างประเทศ ด้วยการสร้างระบบการบริการที่มีมาตรฐานระดับสากล โดย
มุ่งเน้นการมีส่วนร่วมของภาคีและเครือข่าย 
       ผลลัพธ์ที่พึงได้รับในการปฏิบัติงานด้านเวชศาสตร์การเดินทางฯ คือ การลดผลกระทบจากโรค และภัยสุขภาพ
กับผู้เดินทาง ซึ่งสามารถแบ่งกลุ่มผู้เดินทางได้ใน 2 กลุ่ม ประกอบด้วย 1) ผู้เดินทางคนไทยที่เดินทางไปต่างประเทศ
ด้วยวัตถุประสงค์ต่าง ๆ เช่น ท่องเที่ยว ทําธุรกิจ ใช้แรงงาน แสวงบุญ เย่ียมญาติ และศึกษาต่อ เป็นต้น 2) ผู้เดินทาง
ไทยและต่างชาติที่ท่องเที่ยวในประเทศไทย จะต้องอาศัยงานบริการท่ีมีคุณภาพ ซึ่งครอบคลุมกิจกรรมการเฝ้าระวัง 
การป้องกัน การควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ร่วมกับความร่วมมือของภาคีเครือข่ายที่มีศักยภาพ ทั้งในส่วนของเครือข่าย
หน่วยงานด้านสาธารณสุข หน่วยงานระหว่างประเทศ หน่วยงานราชการอ่ืน ๆ รวมถึงผู้ประกอบการที่เก่ียวข้อง
กับผู้เดินทาง และภาคประชาชน กรมควบคุมโรคจําเป็นต้องสร้างกลไกการสนับสนุนและกํากับดูแลเรื่องดังกล่าว 
โดยประกอบด้วย 1) งานสร้างเคร่ืองมือเพ่ือสนับสนุน และกํากับดูแลการดําเนินการ ได้แก่ การวิจัยและพัฒนา
องค์ความรู้ รวมถึงการจัดการความรู้ การกําหนดมาตรฐานการให้บริการ รวมถึงการกําหนดระเบียบและกฎหมาย
ที่จําเป็น 2) งานเตรียมความพร้อม ได้แก่ การติดตามสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ และการจัดทําฐานข้อมูล
โรคและภัยสุขภาพ 3) งานสื่อสารและขับเคลื่อน ได้แก่ การประชาสัมพันธ์และสื่อสารความเสี่ยง การถ่ายทอด
องค์ความรู้ให้เครือข่าย การสื่อสารเพ่ือปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของกลุ่มเป้าหมาย รวมถึงการบังคับใช้มาตรฐาน 
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ระเบียบและกฎหมายท่ีเก่ียวข้อง และเพ่ือให้งานสร้างกลไกการสนับสนุน และกํากับดูแลงานเวชศาสตร์การเดินทาง 
สามารถดําเนินไปได้อย่างมีประสิทธิภาพและมีความต่อเน่ือง จําเป็นต้องมีการกําหนดวิธีการบริหารจัดการเพื่อ
สนับสนุนงานดังกล่าว ได้แก่ งานบริหารโครงสร้างและทรัพยากรบุคคล งานพัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ
และนวัตกรรม งานพัฒนาวิชาการและเครือข่าย ให้สอดรับกับภารกิจดังกล่าวต่อไป 
 

        วัตถุประสงค์ 
        1. เพ่ือพัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในผู้เดินทางโดยมุ่งเน้นการสื่อสารความเสี่ยงแจ้งเตือน 
และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
        2. เพ่ือพัฒนาระบบบริการของคลินิกเวชศาสตร์การเดินทางให้ตอบสนองตามความต้องการของกลุ่มเป้าหมาย 
 

        เป้าหมาย 
        1. มีระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในผู้เดินทาง 
   2. คลินิกเวชศาสตร์การเดินทางและท่องเที่ยวที่ได้มาตรฐานตามแนวทางของกรมควบคุมโรค  
 

        ตัวชี้วัด 
        1. มีระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในผู้เดินทาง 
        2. คลินิกเวชศาสตร์การเดินทางและท่องเที่ยวที่ได้มาตรฐานตามแนวทางของกรมควบคุมโรค 14 แห่ง 
 

        เป้าหมายรายป ี
 

ป ี เป้าหมาย 
2563 ระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในผู้เดินทาง (Travel Notice System) 
2564 ระบบบริการด้านเวชศาสตร์การเดินทางที่มีคุณภาพและมาตรฐาน 
2565 ความร่วมมอืระหว่างภาคีเครอืข่ายทุกภาคสว่น ในการสนับสนุนระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ

ด้านเวชศาสตร์การเดินทาง 
 

        แนวทางการดาํเนนิการ 
        1. พัฒนาระบบบริการด้านเวชศาสตร์การเดินทางให้มีคุณภาพและมาตรฐาน ประกอบด้วย 
            1.1 ระบบเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในผู้เดินทาง (Travel Notice System) 
                - ติดตามสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ วิเคราะห์ข้อมูลโรค ประเมินความเสี่ยงที่เกิดขึ้นกับผู้เดินทาง 
(ระดับเขียว เหลือง แดง) และเผยแพร่ให้กับกลุ่มเป้าหมาย 
                     - จัดต้ังห้องปฏิบัติการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในผู้เดินทาง (Travel Notice Operation Room) 
                  - จัดให้มีระบบเทคโนโลยีสารสนเทศสนับสนุนการดําเนินงานเวชศาสตร์การเดินทาง 
            1.2 ระบบบริการเวชศาสตร์การเดินทาง (Travel Medicine Clinic) 
                  - จัดทํามาตรฐานด้านโครงสร้างพ้ืนฐาน และแนวทางการบริหารจัดการคลินิกเวชศาสตร์การเดินทาง
ที่เก่ียวข้อง รวมทั้งระบบการปรึกษาผู้เช่ียวชาญ และยืนยันความเสี่ยงในพ้ืนที่ที่จะไปท่องเที่ยว 
                  - พัฒนาต้นแบบคลินิกเวชศาสตร์การเดินทางเพ่ือรองรับโรคติดต่ออุบัติใหม่ หรือโรคติดต่ออันตราย 
(ส่วนคัดกรอง แยกกัก กักกัน การส่งต่อ ทําลายเช้ือ) พร้อมทั้งเป็นสถานศึกษาฝึกปฏิบัติงานของแพทย์ประจําบ้าน
ด้านเวชศาสตร์การเดินทาง และเป็นแหล่งศึกษาดูงานของการดําเนินงานเวชศาสตร์การเดินทาง 
        2. พัฒนาความร่วมมือและศักยภาพของภาคีเครือข่าย 
             - สร้างความร่วมมือระหว่างภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วนทั้งในประเทศและต่างประเทศ สนับสนุนระบบ
เฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพด้านเวชศาสตร์การเดินทาง 
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            - พัฒนาขีดความสามารถเครือข่ายบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขให้มีความเช่ียวชาญด้านเวชศาสตร์
การเดินทาง 
            - สร้างเครือข่ายผู้เช่ียวชาญทางด้านเวชศาสตร์การเดินทางในประเทศ 
        3. พัฒนากลไกการสนับสนุนและกํากับดูแลการดําเนินงาน 
       - พัฒนาเครื่องมือในการกํากับดูแลงานบริการด้านเวชศาสตร์การเดินทางให้มีคุณภาพ น่าเช่ือถือ 
(กฎหมาย กฎระเบียบ ประกาศกระทรวงฯ เป็นต้น) 
       - พัฒนาระบบข้อมูลและสารสนเทศเพ่ือการดําเนินการด้านเวชศาสตร์การเดินทาง 
       - พัฒนาระบบการประชาสัมพันธ์และสื่อสารความเสี่ยง ที่เข้าถึงกลุ่มเป้าหมายและเครือข่าย และมี
ประสิทธิภาพ 
 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 
 

        พื้นที่/ หน่วยงานเป้าหมาย 
        1. อาคารศูนย์ความเป็นเลิศโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ บางรัก แขวงยานนาวา เขตสาธร กรุงเทพมหานคร 
(Headquarter) เพ่ือจัดต้ังต้นแบบคลินิกเวชศาสตร์การเดินทาง 
        2. เครือข่ายคลินิกเวชศาสตร์การเดินทาง 14 แห่ง (Peripheral Center) 
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  -  ล้านบาท 
 

        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 
 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. มีหน่วยบริการต้นแบบที่ให้บริการด้านเวชศาสตร์การเดินทางที่มีคุณภาพ และได้มาตรฐาน ด้านการรักษา 
ส่งเสริมและป้องกันโรคในผู้เดินทาง รวมถึงด้านการสาธารณสุข ซึ่งครอบคลุมการเฝ้าระวังป้องกัน ควบคุมโรคและภัย
สุขภาพเพ่ือรองรับผู้เดินทางที่เพ่ิมมากขึ้น 
        2. ลดอัตราการเกิดโรคและภัยสุขภาพ รวมถึงอัตราการเสียชีวิตของผู้เดินทางระหว่างประเทศ 
        3. มีภาคีเครือข่ายความร่วมมือจากทุกภาคส่วนในการสนับสนุนระบบงานบริการของคลินิกเวชศาสตร์
การเดินทาง และมีเครือข่ายผู้เช่ียวชาญทางด้านเวชศาสตร์การเดินทางทั้งในประเทศและต่างประเทศเพ่ือรองรับ
การดําเนินงานด้านสาธารณสุข 
 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ  
        1. หน่วยงานหลัก คือ สถาบันเวชศาสตร์ป้องกันศึกษา กองโรคติดต่อทั่วไป 
        2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ สถาบันบําราศนราดูร สํานักงานป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง สํานักงาน
ความร่วมมือระหว่างประเทศ กองระบาดวิทยา สํานักงานป้องกันควบคุมโรค และสํานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
 
 

****************************** 
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        3.3.2.5 การพฒันาศนูย์ความเปน็เลิศ ด้านวัณโรค 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        วัณโรคด้ือยาในประเทศไทยไม่ใช่ปัญหาใหม่ แต่เกิดเป็นปัญหามากขึ้น เน่ืองจากการระบาดของเช้ือวัณโรค
ด้ือยาหลายขนาน (MDR-TB) ทั่วโลก ทั้งในประเทศที่พัฒนาแล้วและที่กําลังพัฒนา ประเทศไทยมีข้อมูลของ
การด้ือยาหลายขนาน (MDR-TB) จากการสํารวจที่เป็นภาพรวมของประเทศ เมื่อ พ.ศ. 2555 พบว่า มีอัตรา
การด้ือยาชนิด MDR-TB ในกลุ่มผู้ป่วยใหม่ ร้อยละ 2.03 และกลุ่มผู้ป่วยที่เคยได้รับการรักษามาแล้ว ร้อยละ 18.88 
และพื้นที่เสี่ยงบางแห่ง เช่น บริเวณชายแดน เรือนจํา พบว่า จะมีอัตราการด้ือยาชนิด MDR-TB ในกลุ่มผู้ป่วยใหม่ 
โดยเฉล่ียประมาณ ร้อยละ 6.00 ยุทธศาสตร์สําคัญในการควบคุมการแพร่ระบาดของเช้ือวัณโรคด้ือยาหลายขนาน
เหล่าน้ี คือ ต้องตรวจหาเชื้อมัยโคแบคทีเรียจากสิ่งส่งตรวจ และพิสูจน์ชนิดเช้ือวัณโรคและเช้ือมัยโคแบคทีเรียอ่ืน ๆ 
ให้ได้อย่างรวดเร็ว และให้การรักษาด้วยยาที่มีประสิทธิภาพทันที เพ่ือตัดการแพร่กระจายของเช้ือ การตรวจ
วินิจฉัยวัณโรคและวัณโรคด้ือยาได้มีการนําเทคโนโลยีด้านโมเลกุลมาใช้อย่างแพร่หลายทําให้มีการตรวจวินิจฉัย
ได้รวดเร็วขึ้น อย่างไรก็ตามการควบคุมและป้องกันการแพร่ระบาดของวัณโรคและวัณโรคด้ือยาเมื่อผู้ป่วยได้รับ
การวินิจฉัยแล้ว จําเป็นอย่างย่ิงที่ผู้ป่วยต้องเข้าสู่กระบวนการรักษาอย่างครอบคลุมและมีประสิทธิภาพ รวมถึง
การค้นหาผู้ติดเช้ือวัณโรคเพ่ือให้ได้รับยาป้องกันและลดการป่วยเป็นวัณโรคในช่วงระยะเวลา 1 - 2 ปี ภายหลัง
การติดเช้ือวัณโรคเพื่อลดการแพร่กระจายของเช้ือจากผู้ที่ป่วยเป็นวัณโรค การรักษาผู้ป่วยวัณโรค นอกจากการ
ตรวจวินิจฉัยและเข้าสู่การรักษาแล้ว การติดตามการรักษาผู้ป่วยให้ได้รับการรักษาอย่างต่อเน่ืองและรักษาครบ
เป็นสิ่งสําคัญในการลดการเกิดเช้ือด้ือยา และเน่ืองจากการติดตามการรักษาจําเป็นต้องติดตามว่า หลังจากได้รับยา
ตามกําหนดในแต่ละสูตรยาการรักษาแล้วยังพบเช้ือ และเช้ือที่พบน้ันยังมีชีวิตอยู่หรือไม่ โดยการเพาะแยกเช้ือ
ที่ใช้ทั้งอาหารแข็งผสมไข่ Lowenstein - Jensen Media และอาหารเหลวโดยเคร่ืองอัตโนมัติ Bactec MGIT 960 
แล้วนําเช้ือที่เพาะเลี้ยงได้ไปทดสอบชนิดของเชื้อและสายพันธ์ุของการก่อโรคหรือมีความรุนแรงในการแพร่ระบาด
ในวงกว้างหรือไม่ถึงการทดสอบความไวต่อยา ทั้งระบบยาที่เป็นยามาตรฐาน (First Line Drug) และระบบยาสํารอง 
(Second Line Drug) กรณีที่มีความซับซ้อนของการรักษาต่อไป 
        กองวัณโรค จึงจําเป็นต้องพัฒนาห้องปฏิบัติการวัณโรคของกลุ่มปฏิบัติการอ้างอิงชันสูตรวัณโรคแห่งชาติ
เป็นศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการชันสูตรวัณโรคแห่งชาติและนานาชาติ (Supranational and National TB 
Reference Laboratory) แต่ในปัจจุบัน ยังมีช่องว่างในด้านบุคลากรที่ขาดทักษะในการปฏิบัติงานด้านการวิเคราะห์
ข้อมูล ใช้เทคโนโลยีขั้นสูงในเรื่องชีวสารสนเทศ (Bioinformatics) ในจากการประยุกต์ใช้คอมพิวเตอร์ทางชีววิทยา
การแพทย์ โดยเน้นปัญหาการเก็บ รวบรวม และวิเคราะห์ข้อมูลรหัสพันธุกรรม การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศร่วมกับ
วิทยาศาสตร์การคํานวณ (Computational Science) ช่วยให้การทํางานและวิจัยด้านน้ีเป็นไปอย่างก้าวหน้า
และมีประสิทธิภาพ เพ่ือใช้ในการวางแผนและตอบสนองต่อการป้องกันและควบคุมวัณโรคของประเทศ ด้านเครื่องมือ
พ้ืนฐาน BSC ที่มีอายุการใช้งานมากกว่า 15 ปี ในการดําเนินงานทางห้องปฏิบัติการวัณโรคในส่วนกลาง ซึ่งเช้ือด้ือยา
ที่ถูกส่งมาดําเนินการเพ่ิมขยายจํานวนเชื้อเพ่ือใช้ทดสอบด้วยเทคโนโลยีขั้นสูงยังขาดความพร้อมในเรื่องความปลอดภัย
ของห้องชีวนิรภัย ระดับ 3 (BSL 3) เพ่ือการเฝ้าระวังและสอบสวนวัณโรคที่ติดต่ออันตรายร้ายแรง เช่น เช้ือวัณโรค
ด้ือยาหลายขนานชนิดรุนแรงมาก (XDR-TB) รวมถึงตู้เก็บเสมหะที่ใช้ในตัวอาคารในการป้องกันการแพร่กระจาย
เช้ือจากผู้ป่วยสู่ผู้ป่วย เพ่ือใช้เป็นแนวทางให้กับหน่วยงานท่ีมีพ้ืนที่จํากัด ด้านสถานที่ต้องดําเนินการปรับปรุง
พ้ืนที่ปฏิบัติงานให้ทํางานได้ปลอดภัยสําหรับโรคติดต่ออันตราย รวมทั้งรองรับการเก็บรักษาและสํารองตัวอย่าง
เพื่อตรวจเพิ่มเติม ด้านเครือข่าย พบว่า ยังขาดเครือข่ายทางวิชาการที่เข้มแข็ง จึงจําเป็นต้องสร้างเครือข่าย
กับผู้เช่ียวชาญในมหาวิทยาลัยและนานาชาติ เพ่ือเพ่ิมศักยภาพในการวินิจฉัยเช้ือวัณโรคด้ือยาและเช้ือ NTM 
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ด้วยเทคนิคขั้นสูง ตลอดจนสร้างความเข้มแข็งให้กับหน่วยงานที่เก่ียวข้องด้านการควบคุมวัณโรค โดยใช้ข้อมูล
จากห้องปฏิบัติการ ขาดระบบการวิเคราะห์สถานการณ์วัณโรคดื้อยาหลายขนาน ทั้งชนิด MDR/XDR-TB 
ทางห้องปฏิบัติการท่ีเป็น Real Time บุคลากรยังขาดความรู้และทักษะในการวางแผนและตอบสนองต่อสถานการณ์
การระบาดของเช้ือวัณโรคด้ือยา MDR/XDR-TB และโรคที่เกิดจากเช้ือมัยโคแบคทีเรียอ่ืน ๆ ที่ไม่ใช่เช้ือวัณโรค 
และขาดระบบการเก็บรักษาและสํารองตัวอย่างจากผู้ติดเชื้อโรคอันตรายอย่างปลอดภัยตามมาตรฐานสากล
ในการตรวจหาสาเหตุของโรคและใช้ในการศึกษาวิจัยเพ่ือสร้างองค์ความรู้ให้กับบุคลากรทางการแพทย์ 
        ดังน้ัน เพ่ือพัฒนาความเป็นเลิศด้านวิชาการและเพิ่มขีดความสามารถให้กับห้องปฏิบัติการวัณโรคในประเทศ
และในภูมิภาคอาเซียนให้ดําเนินการวินิจฉัยที่ถูกต้องรวดเร็วได้มาตรฐานสากล ตามแนวทางขององค์การอนามัยโลก
มีห้องปฏิบัติการชีวนิรภัยในระดับ 3 ด้านวัณโรคของประเทศ และในภูมิภาคอาเซียน พร้อมพัฒนาระบบเฝ้าระวัง
การระบาดของเชื้อวัณโรคด้ือยาที่เป็น Real Time ที่สามารถเช่ือมโยงข้อมูลการสอบสวนควบคุมโรคภาคสนาม
สู่ศูนย์ปฏิบัติการทุกระดับ ที่เป็นข้อมูล Real Time ทันต่อเหตุการณ์สามารถใช้ประสานสั่งการได้จริง มีระบบ
การเก็บรักษาแบบธนาคาร Bio-Banking สําหรับเชื้อวัณโรคดื้อยา/ไม่ดื้อยา รวมทั้งเชื้อมัยโคแบคทีเรียอื่น ๆ 
ที่ไม่ใช่เช้ือวัณโรคที่แยกได้จากผู้ป่วยประเภทต่าง ๆ อย่างปลอดภัย และมีมาตรฐานสากล เพ่ือการตรวจหาสาเหตุ
ของโรคเพ่ิมเติม และใช้ในการศึกษาวิจัยเพ่ือสร้างองค์ความรู้ให้กับบุคลากรทางการแพทย์ จัดหาเครื่องมือที่พร้อม
ในการตรวจและให้บริการด้านเทคโนโลยีขั้นสูง ด้านอณูชีววิทยาที่สามารถเพ่ิมขีดความสามารถในการแยกชนิด
ของเช้ือมัยโคแบคทีเรียที่เป็นสาเหตุของโรค และสืบหาต้นตอการระบาดของเชื้อน้ัน และวิธีหาโปรตีนแอนติเจน 
ไขมันชนิด Mycolic Acid เป็นต้น ด้านกระบวนการดูแลรักษาต้องปลอดภัยทั้งผู้ป่วย เจ้าหน้าที่ ผู้ปฏิบัติงาน 
และบุคลากรอื่น ๆ ที่เก่ียวข้อง ด้านการสร้างเครือข่ายทางวิชาการและการบริการกับผู้ป่วยที่มีปัญหาซับซ้อน 
ด้านระบบข้อมูลที่ถูกต้อง รวดเร็ว ครบถ้วน สามารถนํามาวิเคราะห์เพ่ือการพยากรณ์โรค และกําหนดเป็นนโยบาย
ระดับประเทศ สร้างแนวทางและมาตรการใหม่ ๆ พัฒนางานวิจัย การถ่ายทอดฝึกอบรม ทั้งในระดับประเทศ
และนานาชาติ เพ่ือสร้างเครือข่ายกับผู้เช่ียวชาญวัณโรคในมหาวิทยาลัยและนานาชาติ เพ่ือเพ่ิมศักยภาพในการ
วินิจฉัยวัณโรคและเช้ือมัยโคแบคทีเรียอ่ืน ๆ ด้วยเทคนิคขั้นสูง และสร้างความเข้มแข็งให้กับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง
ด้านการควบคุมโรคโดยใช้การเฝ้าระวังจากข้อมูลทางห้องปฏิบัติการ การพัฒนาศักยภาพและความเช่ียวชาญ
ด้านการวินิจฉัยแยกโรค ตรวจยืนยันชนิด ระบบการควบคุมโรคติดเช้ือ และการแพร่กระจายเช้ือ มีความจําเป็น
เร่งด่วนที่ต้องคัดกรองผู้ป่วยวัณโรคจากผู้ป่วยทั่วไป ในสถานการณ์ฉุกเฉินหรือการเข้าสู่ประชาคมอาเซียน เมื่อมีการ
ระบาดของวัณโรค การเตรียมความพร้อมเพ่ือรองรับการตรวจวินิจฉัยยืนยันที่เพ่ิมขึ้นอย่างกะทันหัน การปฏิบัติ
เพ่ือการป้องกันและควบคุมการติดเช้ือ รวมทั้ง การเข้าถึงของเช้ืออันตรายเหล่าน้ี เป็นหัวใจสําคัญที่จะหยุดย้ัง
สกัดก้ันการแพร่กระจายของเช้ือและโรคติดต่ออันตรายต่าง ๆ การบริหารจัดการมูลฝอยติดเช้ือให้เป็นไปตาม
มาตรฐาน เพ่ือป้องกันการแพร่กระจายเช้ือสู่ชุมชนต่อไป 
 

   วัตถุประสงค์ 
      เพ่ือพัฒนาและยกระดับเป็นศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการชันสูตรวัณโรคแห่งชาติและนานาชาติ 
 

        เป้าหมาย 
        1. ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการชันสูตรวัณโรคแห่งชาติและนานาชาติ (Supranational and National 
TB Reference Laboratory)  
        2. ศูนย์กลางการฝึกอบรมด้านห้องปฏิบัติการวัณโรค (Training Center) ทั้งในระดับประเทศ (National) 
และระดับนานาชาติ (International)  
 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๖๘ 
 

        ตัวชี้วัด 
        1. ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการชันสูตรวัณโรคแห่งชาติและนานาชาติ 1 แห่ง 
        2. ศูนย์กลางการฝึกอบรมด้านห้องปฏิบัติการวัณโรค (Training Center) ระดับประเทศและนานาชาติ 1 แห่ง 
 

        เป้าหมายรายป ี
 

ป ี เป้าหมาย 
2563 - ควบคุมและแก้ไขระบบห้องแรงดันติดลบ (Negative Pressure Room) ใหใ้ช้ได้ตามมาตรฐาน 

- จัดหาครุภัณฑ์สําหรับการพัฒนาห้องปฏิบัตกิาร 
2564 - พัฒนาห้องปฏิบัติการ โดยเน้นประสิทธิภาพในการตรวจวนิิจฉัยที่รวดเร็ว ปลอดภัย 

- ห้องปฏิบัตกิารรองรับการตรวจเพ่ือการเฝ้าระวังและสอบสวนวัณโรคที่ตดิตอ่อันตรายร้ายแรง    
  (ห้องชีวนิรภัย ระดับ 3 : BSL3) 
- เตรียมตู้เก็บเสมหะที่ใช้ในตัวอาคารในการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือจากผู้ป่วยสู่ผู้ป่วย 
- เตรียมตู้แช่แขง็อุณหภูมิ -80 องศาเซลเซียส พร้อมโปรแกรมควบคุมการทํางานเก็บรกัษาแบบธนาคาร 
  Bio-Banking 

2565 - Laboratory Model (ต้นแบบห้องปฏิบัตกิารวัณโรค) สําหรับศึกษาดงูานด้านห้องปฏิบัตกิาร 
  และเตรียมชุดปลอดเช้ือสําหรบัใช้ในหอ้ง BSL3 พร้อมอุปกรณ์ประกอบ 
- ศูนย์กลางการฝึกอบรมด้านหอ้งปฏิบัติการวณัโรค (Training Center) 

 
        แนวทางการดําเนินการ 
     1. การพัฒนา Laboratory Model (ต้นแบบห้องปฏิบัติการวัณโรค) สําหรับศึกษาดูงานด้านห้องปฏิบัติการ 
        - สถานที่ ทันสมัย ปลอดภัย พร้อมอุปกรณ์เคร่ืองมือที่จําเป็น 
       - การปฏิบัติงานที่เป็นมาตรฐาน 
       - เจ้าหน้าที่มีความสามารถและประสบการณ์ 
       - ได้รับมาตรฐาน ISO 15189 
    2. การพัฒนาเป็นศูนย์กลางการฝึกอบรมด้านห้องปฏิบัติการวัณโรค (Training Center) ทั้งในระดับประเทศ 
(National) และระดับนานาชาติ (International) 
       - มีสถานที่ฝึกปฏิบัติที่เพียงพอ 
       - ใช้หลักสูตรตามแนวทางของ WHO ที่เป็นสากล ได้แก่ หลักสูตร Sputum Smear Microscopy 5 วัน 
หลักสูตร Culture of M. tuberculosis 10 วัน หลักสูตร DST for M. tuberculosis 10 วัน และ หลักสูตร 
Molecular Technique for Rapid Diagnosis of MDR-TB และ XDR-TB 5 วัน 
    3. การพัฒนาด้าน Program Service ที่เช่ือมประสานกับเครือข่าย ชุมชน 
       - ด้านระบาดวิทยา รองรับ AEC เพ่ือหาแหล่งแพร่กระจายเชื้อและชนิด ประเภทของเช้ือ ด้วยเทคนิค 
Sequencing ในกลุ่มเป้าหมายเฉพาะ เช่น แรงงาน เรือนจํา และผู้อพยพ 
       - ด้านการรายงานผลที่เป็นปัจจุบัน (Real Time Reporting) ที่เครือข่ายสามารถเข้ามาตรวจเช็คได้
ตลอดเวลา 
     4. การพัฒนาห้องปฏิบัติการ โดยเน้นประสิทธิภาพในการตรวจวินิจฉัยที่รวดเร็ว ปลอดภัย 
         - พัฒนาปรับปรุงความปลอดภัย โดยการจัดทํา Safety Lock และจํากัดคนเข้าออก หรือติดบัตรอนุญาต 
และการทํา Specimen Pass Box สําหรับการนําเข้าตัวอย่างในห้อง Negative Pressure รวมทั้งการนําตัวอย่าง
ออกมาเพ่ือการทําลายเช้ือ 
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๖๙ 
 

       - สนับสนุนเครือข่ายในการดําเนินการ Rapid Detection โดยใช้ Molecular เทคนิค เช่น Xpert, LPA 
เพ่ือตรวจการด้ือยา FLD & SLD 
         - Confirmation เพ่ือยืนยันสําหรับตรวจหา MDR/XDR-TB 
           - สืบหาต้นตอการระบาดของเช้ือเพ่ือใช้ในการควบคุมป้องกันการแพร่ระบาดของเช้ือวัณโรค 

    ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 

   พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  ห้องปฏิบัติการวัณโรค กองวัณโรค 

    รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  26.44 ล้านบาท   
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
อาคาร / สิ่งก่อสร้าง 

 
22.00 

 
22.00 

1. ห้องปฏิบัติการรองรับการตรวจเพื่อการเฝ้าระวังและสอบสวนวัณโรคท่ี
ติดต่ออันตรายร้ายแรง (ห้องชีวนิรภัยระดับ 3 : BSL3) ออกแบบ ปรับปรุง
ห้องและตรวจรับรองมาตรฐาน 

  22.00   22.00 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 1.20 1.90 1.34 4.44 
2. ตู้ชีวนิรภัย (Biological Safety Cabinet Class II) Type B2  1.20  1.20 2.40 
3. ตู้เก็บเสมหะ (TB Safety Cabinet)  0.50  0.50 
4. ตู้แช่แข็งอุณหภูมิ -80 องศาเซลเซียส พร้อมโปรแกรมควบคุมการทํางาน  1.40  1.40 
5. ชุดปลอดเชื้อสําหรับใช้ในห้อง BSL3 พร้อมอุปกรณ์ประกอบ (4 ชุด)   0.14 0.14 

รวมทั้งสิ้น 1.20 23.90 1.34 26.44 
 

   การติดตามประเมินผล 
    1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
   2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

    ประโยชนท์ี่คาดว่าจะไดร้บั 
   1. มีระบบการตรวจวินิจฉัยและรักษาผู้ป่วยวัณโรคที่มีประสิทธิภาพ 
   2. สามารถช่วยรักษาชีวิตของผู้ป่วยวัณโรคและผู้ทีม่ีอาการป่วยรุนแรงได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
   3. มีระบบการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือวัณโรคไปสู่ชุมชนได้เป็นอย่างดี 
   4. สามารถทราบผลตรวจทางหอ้งปฏิบัติการที่มีความแม่นยํา รวดเร็ว และทันเหตุการณ์ 
   5. ผู้ป่วยทั้งคนไทย และจากประชาคมอาเซียน ได้รับการตรวจวินิจฉัยที่เป็นไปในแนวทางเดียวกันตาม 
มาตรฐานสากล 
   6. เป็นศูนย์กลางการฝึกอบรมด้านห้องปฏิบัติการวัณโรค (Training Center) ทั้งในระดับประเทศ (National) 
และระดับนานาชาติ (International) 

   หน่วยงานที่รับผิดชอบ  กองวัณโรค กลุ่มปฏิบัติการอ้างอิงชันสูตรวัณโรคแห่งชาติ 
 
 

****************************** 
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๗๐ 
 

        3.3.2.6 การพฒันาศนูย์ความเปน็เลิศ ด้านโรคตดิต่อนําโดยแมลง 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        ปัจจุบันโรคติดต่อนําโดยแมลงหลายโรค เช่น โรคไข้เลือดออก มาลาเรีย ฟิลาเรีย ลิชมาเนีย ที่ยังคงเป็นปัญหา
สาธารณสุขในหลายพ้ืนที่ของประเทศไทย ซึ่งมีการร่วมมือกันดําเนินงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลง 
ระหว่างหน่วยงานภายใต้สังกัดกรมควบคุมโรค คือ ส่วนกลาง ซึ่งเป็นกองโรคติดต่อนําโดยแมลง และส่วนภูมิภาค 
เป็นสํานักงานป้องกันควบคุมโรค (สคร.) ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลง (ศตม.) และหน่วยควบคุมโรคติดต่อ
นําโดยแมลง (นคม.) ที่ทุกหน่วยงานต้องทําหน้าที่ดําเนินการและประสานงานสนับสนุนการทํางานร่วมกับภาคี
เครือข่ายหลายหน่วยงานในพ้ืนที่ โดยเฉพาะองค์การปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.) ที่มีบทบาทอย่างมากในระดับ
พ้ืนที่ เน่ืองมาจากการถ่ายโอนภารกิจการดําเนินงานให้ท้องถิ่นรับผิดชอบตามกําหนดขั้นตอนการกระจายอํานาจ
ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ต้ังแต่ปี 2546 โดยมีหน่วยงานภาครัฐให้คําแนะนําสนับสนุนเพ่ือให้บรรลุเป้าหมาย
สําคัญตามแผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่ 10 (2550 - 2554) และฉบับที่ 11 (2555 - 2559) ใน
ยุทธศาสตร์การลดโรคติดต่อนําโดยแมลงของประเทศ ทั้งน้ี ภายใต้กระทรวงสาธารณสุขยังมีหน่วยให้บริการใน
พ้ืนที่ที่ง่ายและสะดวกต่อการเข้าถึงบริการ ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) โรงพยาบาล
ชุมชน (รพช.) โรงพยาบาลทั่วไป (รพท.) โรงพยาบาลศูนย์ (รพศ.) และหน่วยงานท่ีพร้อมจะสนับสนุนการ
ดําเนินงานโรคติดต่อนําโดยแมลง ได้แก่ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด (สสจ.) สํานักงานสาธารณสุขอําเภอ 
(สสอ.) และหน่วยงานอ่ืนที่เก่ียวข้อง 

        หน่วยงานของกรมควบคุมโรคในส่วนภูมิภาค ถือเป็นด่านแรกที่จะดําเนินงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อ
นําโดยแมลงให้เกิดประสิทธิภาพสูงสุด ที่สามารถส่งผลกระทบต่อการลดโรคของประชาชนในพ้ืนที่ที่รับผิดชอบได้ 
ดังน้ัน จึงจําเป็นจะต้องมีการพัฒนาความพร้อมในทุก ๆ ด้านให้กับหน่วยงานทุกระดับของกรม ต้ังแต่ส่วนกลาง
จนถึงส่วนภูมิภาค โดยส่วนกลางสามารถเชื่อมต่อถ่ายทอดองค์ความรู้ เทคโนโลยีด้านวิชาการและแนวทาง 
การปฏิบัติงานที่มีคุณภาพไปยังหน่วยงานในภูมิภาค และหน่วยงานเครือข่ายให้การยอมรับ ไว้วางใจ  

        ดังน้ัน การพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง จึงมีความจําเป็นที่จะต้องดําเนินการพัฒนา
ไปสู่ความเป็นเลิศทางวิชาการด้านการเป็นศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการ ด้านการเป็นศูนย์วิชาการทางกีฏวิทยา 
และด้านการเป็นศูนย์การเรียนรู้และถ่ายทอดเทคโนโลยีเคร่ืองพ่นและสารเคมีไปพร้อม ๆ กัน โดยควรจะต้องมี
การพัฒนาต้ังแต่ระดับพ้ืนฐานจนถึงระดับความรู้ทางวิชาการที่สูงขึ้น มุ่งสู่การมีศักยภาพของบุคลากร จัดหายานพาหนะ 
เครื่องมือ เครื่องใช้ และวัสดุอุปกรณ์ที่ทันสมัยและเหมาะสมต่อการปฏิบัติงาน พร้อมทั้งสิ่งอํานวยความสะดวก
ด้านอาคารสถานที่ที่ต้องมีความพร้อมเช่นเดียวกัน จึงจะสามารถพัฒนางานเฝ้าระวัง ป้องกันควบคุมโรคติดต่อ
นําโดยแมลงเพ่ือลดการเกิดโรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 

        วัตถุประสงค์ 
        เพ่ือพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศด้านกีฏวิทยาและควบคุมแมลงนําโรค และพัฒนาทางด้านห้องปฏิบัติการ
โรคติดต่อนําโดยแมลง ทั้งในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 
 

        เป้าหมาย 
        ศูนย์ความเป็นเลิศทางวิชาการโรคติดต่อนําโดยแมลง 
 
 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
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๗๑ 
 

        ตัวชี้วัด 
        ศูนย์ความเป็นเลิศทางวิชาการโรคติดต่อนําโดยแมลง 2 ด้าน ได้แก่ ด้านกีฏวิทยาและควบคุมแมลงนําโรค 
และด้านห้องปฏิบัติการโรคติดต่อนําโดยแมลง (มาลาเรีย ไข้เลือดออก และเท้าช้าง) 
 

        เป้าหมายรายป ี

 
 

ป ี เป้าหมาย 
2563 จัดหาครุภัณฑ์สําหรับการพัฒนาห้องปฏิบัติการ 
2564 ห้องปฏิบัติการด้านกีฏวิทยาและควบคุมแมลงนําโรค และเลี้ยงแมลง  

ห้องปฏิบัติการโรคติดต่อนําโดยแมลง (มาลาเรีย ไข้เลือดออก และเท้าช้าง) 
2565 ถ่ายทอดองค์ความรู้ให้กับเครือข่าย ได้แก่ การตรวจวินิจฉัย โรคมาลาเรีย เท้าช้าง การสํารวจพาหะนําโรค

เบ้ืองต้น การควบคุมพาหะนําโรค การใช้เครื่องพ่นสารเคมีและเคร่ืองมอืควบคุมพาหะนําโรคอ่ืน ๆ 
 
        แนวทางการดาํเนนิการ 
        1. พัฒนาระบบเฝ้าระวังโรคติดต่อนําโดยแมลง (การเฝ้าระวังระดับ Molecular) 
       - การเฝ้าระวังชนิดเช้ือ/ Serotype ในผู้ป่วย 
       - การเฝ้าระวังเช้ือในตัวพาหะนําโรค 
       - การเฝ้าระวังการต้านทานของพาหะนําโรคต่อสารเคมี 
        2. กําหนดมาตรฐานการดําเนินการ (SOP) 
            - การตรวจหาเช้ือสาเหตุในผู้ป่วย        
            - การตรวจหาเช้ือสาเหตุในตัวพาหะนําโรค 
       - การพ่นหมอกควัน (Fogging)        
            - การพ่นฝอยละเอียด (ULV) 
            - การพ่นให้มีฤทธ์ิตกค้าง (IRS)        
            - การสํารวจและเก็บตัวอย่างพาหะนําโรค 
            - การเก็บรักษาตัวอย่างพาหะนําโรค      
            - การทดสอบสารเคมีในการควบคุมพาหะนําโรค 
        3. ถ่ายทอดองค์ความรู้ 
            - ด้านการตรวจวินิจฉัย โรคมาลาเรีย เท้าช้าง 
       - ด้านการสํารวจพาหะนําโรคเบ้ืองต้น 
       - ด้านการควบคุมพาหะนําโรค 
       - ด้านการใช้เครื่องพ่นสารเคมีและเคร่ืองมือควบคุมพาหะนําโรคอ่ืน ๆ 
 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 
 

        พืน้ที/่หน่วยงานเปา้หมาย 
        กองโรคติดต่อนําโดยแมลง สํานักงานป้องกันควบคมุโรค และศูนย์ควบคมุโรคติดต่อนําโดยแมลง 38 แหง่ 
 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๗๒ 
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  11.50 ลา้นบาท 
 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

อาคาร / สิ่งก่อสร้าง   3.85   3.85 

1. ปรับปรุง ซ่อมแซม ร้ือถอน ห้องปฏิบัติการด้านกีฏวิทยาและควบคุม 
    แมลงนําโรค และเลี้ยงแมลง (ห้องปฏิบัติการกลุ่มกีฏวิทยา) 1 แห่ง  

  3.85   3.85 

เครื่องมือ / อุปกรณ์  1.50 1.85 4.30 7.65 

2. โต๊ะวางกลางห้อง โฟเมก้า ขนาด 1 x 2 x 0.8 เมตร 3 ตัว    0.01   0.01 

3. โต๊ะโฟเมก้า ขนาด 1 x 2.5 x 0.8  เมตร จํานวน 1 ตัว    0.06   0.06 

4. เคร่ืองดูดความชื้น กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย 2 เคร่ือง   0.75   0.75 

5. เคร่ืองทําน้ํากลั่น จํานวน 1 เคร่ือง    0.05   0.05 

6. เคร่ืองซักผ้าและอบแห้ง กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย 1 เคร่ือง    0.02   0.02 

7. โต๊ะตะแกรงตากของให้แห้ง ขนาด 1 x 2 x 0.8 เมตร จํานวน 1 ตัว    0.02   0.02 

8. เคร่ืองอบแห้ง (Hot Air Oven) ขนาด 60 ลิตร 2 เคร่ือง     0.40 0.40 

9. เก้าอ้ีทําแล็ป กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย 12 ตัว    0.24   0.24 

10. โต๊ะวางพ้ินสแตนเลสสไลด์ ขนาด 1 x 1 x 1 เมตร 1 ชุด      0.01 0.01 

11. ตู้เก็บสไลด์ กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย ขนาด 0.6 x 2 x 3 เมตร  
      จํานวน 1 ชุด 

  0.07  0.07 

12. จอสําหรับ LCD จํานวน 1 ชุด    0.01   0.01 

13. เคร่ืองทําน้ําร้อน-เย็น  จํานวน 1 เคร่ือง      0.01 0.01 

14. กล้องจุลทรรศน์แบบ Multi-Head With Projector 1 ชุด      1.25 1.25 

15. Laser Printer สี จํานวน 2 เคร่ือง    0.02 0.02 0.04 

16. Pipette Aid จํานวน 4 ชุด      0.05 0.05 

17. pH Meter 1 เคร่ือง      0.03 0.03 

18. เคร่ืองอ่านปฏิกิริยาเปล่งแสง (Microplate Photometer)     0.04 0.04 

19. Deep Freezer -80ºC      0.89 0.89 

20. Datalogging for Refigerator/Freezing สําหรับตู้เย็น 2-8 ºC   
      จํานวน 7 เคร่ือง 

  0.02 0.02 0.04 

21. เคร่ืองวัดและบันทึกอุณหภูมิ Datalogging for Refigerator/Freezing  
      สําหรับตู้เย็น -20, -80  ºC 10 เคร่ือง 

  0.10 0.10 0.20 

22. เคร่ืองสํารองไฟขนาด 1500 VA  จํานวน 5 เคร่ือง      0.12 0.12 

23. เคร่ืองบดน้ําแข็ง จํานวน 2 เคร่ือง    0.05 0.05 0.10 

24. ตู้แช่แข็งเคลื่อนท่ี (Portable Freezer -20 ºC) 1 ตู้      0.05 0.05 

25. เคร่ืองบ่มเพาะเลี้ยงเชื้อแบบเขย่า (Incubater Checker) 1 เคร่ือง      0.10 0.10 
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รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

26. ตู้เก็บอาหารเลี้ยงเชื้อ 2-8 ºC จํานวน 1 ตู้    0.20   0.20 

27. อ่างเย็น (Cooling Bath) จํานวน 1 ชุด     0.05 0.05 

28. เคร่ืองอ่านปฏิกิริยาเปล่งแสงบนไมโครเพลท (Luminometer)  
      กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย จํานวน 1 เคร่ือง 

    1.00 1.00 

29. เคร่ืองสกัดสารพันธุกรรมแบบอัตโนมัติ (DNA/RNA Extraction Machine) 
      กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย จํานวน 1 เคร่ือง  

1.50     1.50 

30. อ่างควบคุมอุณหภูมิ (Water Bath) จํานวน 2 เคร่ือง    0.07 0.07 0.15 

31. โต๊ะวางของสแตนเลส 2 ชั้น กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย 1 ตัว    0.01   0.01 

32. ตู้ล็อคเกอร์ 6 ประตู ขนาด 91 x 45 x 183 ซม. สําหรับเก็บ 
      กล้องจุลทรรศน์ กลุ่มมาตรฐานการตรวจวินิจฉัย  จํานวน 10 ตัว 

  0.06   0.06 

33. ตู้เก็บของบานเปิดเต้ีย ขนาด 91 x 45 x 121 ซม. 2 ชุด     0.01 0.01 

34. ตู้สองบานเปิดมือจับบิดขนาด 91 x 45 x 183 ซม. 8 ตู้   0.04   0.04 

35. คอมพิวเตอร์ต้ังโต๊ะ จํานวน 7 ชุด   0.06 0.05 0.11 

รวมทั้งสิ้น 1.50 1.85 8.15  11.50 

 
        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 
 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. ประเทศมีระบบเฝ้าระวังโรคติดต่อนําโดยแมลงที่มีประสิทธิภาพ ทั้งในระดับส่วนกลางและระดับภูมิภาค 
        2. บุคลากรด้านสาธารณสุขและบุคลากรของหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง สามารถดําเนินงานเฝ้าระวังป้องกัน
ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงได้ตามมาตรฐานที่กรมควบคุมโรคกําหนด 
        3. บุคลากรด้านสาธารณสุขและบุคลากรของหน่วยงานที่เก่ียวข้องมีองค์ความรู้และศักยภาพในการดําเนินงาน
เฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลง 
 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ  กองโรคติดต่อนําโดยแมลง 
 
 
 

******************************** 
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      3.3.2.7 การพฒันาศนูย์ความเปน็เลิศ ด้านการป้องกนัควบคุมโรคเขตเมือง 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา 
        ปัจจุบันจํานวนของผู้อยู่อาศัยในเมืองกําลังเติบโตขึ้นเกือบ 60 ล้านคนทุกปี ประชากรที่อาศัยในเมืองในระดับโลก
ถูกคาดว่าจะเติบโตขึ้นอย่างคร่าว ๆ ร้อยละ 1.5 ต่อปี ระหว่างปี ค.ศ. 2025 - 2030 แนวโน้มภายในกลางศตวรรษ
ที่ 21 ประชากรในเมืองจะเพิ่มขึ้นเกือบสองเท่า เพ่ิมจาก 3.4 พันล้านคน ในปี ค.ศ. 2009 ไปสู่ 6.4 พันล้านคน 
ภายในปี ค.ศ. 2050 การเติบโตของประชากรในเมืองเกือบทั้งหมดในช่วง 30 ปีต่อจากน้ี จะเกิดขึ้นในเมืองต่าง ๆ 
(แหล่งที่มา http://www.who.int/gho/urban_health) ในประเทศไทยข้อมูลการเก็บจํานวนประชากรตาม
ทะเบียนราษฎร์รายจังหวัดของสํานักงานสถิติแห่งชาติ ปี ค.ศ. 2016 (พ.ศ. 2559) พบว่า เมืองขนาดใหญ่
ยังคงมีแค่กรุงเทพฯ ที่เดียว แต่เมืองศูนย์กลางระดับภูมิภาคและเมืองขนาดกลางน้ัน กลับเพ่ิมจํานวนมากข้ึน
อย่างเห็นได้ชัด ซึ่งแสดงให้เห็นว่าการขยายตัวของเมืองที่มีผลมาจากการเพ่ิมจํานวนของประชากรน้ัน เริ่มเด่นชัด
มากขึ้น เน่ืองจากการเพ่ิมขึ้นของประชากรในพ้ืนที่ชนบทน้ัน เพ่ิมขึ้น ร้อยละ 66 ในเมืองเพิ่มขึ้น ร้อยละ 34 
และมีอัตราการเพิ่มขึ้นของความเป็นเมืองโตขึ้น ร้อยละ 1.6 ซึ่งหมายความว่า เมืองระดับภูมิภาค และเมือง
ขนาดกลางมีจํานวนประชากรมากขึ้น ในขณะที่เมืองโตเด่ียวอย่างกรุงเทพฯ น้ันยังเติบโตคงที่ ข้อมูลจากการวิจัย 
เรื่อง การเพ่ิมขึ้นของพ้ืนที่เมืองในทวีปเอเชียของ World Urbanization Prospect ปี 2014 ที่ได้คาดการณ์
ล่วงหน้าไปถึงปี 2050 หรืออีกประมาณเกือบ 40 ปี พบว่า การเติบโตและการเพ่ิมขึ้นของพื้นที่เมืองในประเทศไทยน้ัน 
จะเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเน่ือง ซึ่งมีอัตราการเพ่ิมขึ้นสูงกว่าค่าเฉล่ียของทั้งทวีปเอเชียและเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ 
        ผลกระทบด้านสุขภาพที่เกิดจากการขยายตัวของเมือง (Urbanization) : การขยายตัวของเมืองทําให้เกิด
ความเปลี่ยนแปลงไปอย่างรวดเร็วในทุกมิติ โดยเฉพาะมิติทางสังคมและสิ่งแวดล้อมที่มีความเป็นพลวัตรอย่างต่อเน่ือง 
ในทางกลับกันคุณภาพชีวิตของคนเมืองและการรับมือกับการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึ้นอย่างรวดเร็วและเข้มข้นน้ี 
กลับยังไม่มีคุณภาพเท่าที่ควร โดยปัจจัยหลักที่ส่งผล ได้แก่ การเคล่ือนย้ายของประชากรและสังคมอย่างเสรี เศรษฐกิจ 
สังคมดิจิทัล การเช่ือมต่อการค้าการลงทุนทั่วโลก และความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี ความเร่งรีบ การเดินทางที่ต้อง
ใช้เวลามากข้ึนจากการจราจรที่หนาแน่น ที่อยู่อาศัยที่แออัด สถานที่ทํางานที่ขาดพ้ืนที่เพียงพอต่อการสร้างเสริม
สุขภาพ รวมไปถึงการทุ่มเทและให้ความสําคัญกับหน้าที่การงานและภาระต่าง ๆ จนหลายคนมักที่จะมองข้าม
เรื่องการดูแลสุขภาพของตน ส่งผลให้คนเมืองมีภาวะร่างกายเสื่อมถอยสะสมโดยไม่รู้ตัว ทําให้คนเมืองมีความเสี่ยง
ต่อโรคและภัยสุขภาพ ทั้งโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อ เช่น โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดหัวใจ 
การบาดเจ็บจากอุบัติการณ์จราจร รวมไปถึงโรคติดต่อ หากเกิดการระบาดในพ้ืนที่เขตเมืองจะแพร่กระจายได้
อย่างรวดเร็ว เพราะประชากรอยู่กันอย่างหนาแน่น ส่งผลกระทบต่อเศรษฐกิจและสังคมอย่างมาก อีกทั้งในส่วนของ
โครงสร้างประชากรที่สังคมไทยจะก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างเต็มรูปแบบ ความเป็นเมืองกระแสโลกาภิวัตน์ 
และรูปแบบการดําเนินชีวิตเปลี่ยนไป ความท้าทายที่สําคัญของสถานการณ์ปัจจุบันมีมาก ไม่ว่าจะเป็นการเปลี่ยนแปลง
และพัฒนาการของเทคโนโลยีที่เกิดขึ้นอย่างรวดเร็ว จะมีผลต่อการเลือกนําเทคโนโลยีมาใช้ในการป้องกันควบคุมโรค 
ภาคธุรกิจและอุตสาหกรรมจะมีความเกี่ยวข้องกับสุขภาพมากย่ิงขึ้น ส่งผลต่อกลไกการจัดการผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง
การกระจายอํานาจและระดับของความต่ืนตัวของท้องถิ่นจะมีผลกระทบให้การดําเนินงานป้องกันควบคุมโรค 
พ้ืนฐานในแต่ละพ้ืนที่แตกต่างกัน การควบคุมปัจจัยเสี่ยงมีความซับซ้อนมากข้ึน เน่ืองจากมีรากฐานของปัญหา
มาจากการพัฒนาการของระบบเศรษฐกิจ ค่านิยม และพฤติกรรมของประชาชนที่เปลี่ยนไป ความเป็นสังคมเมือง
มากขึ้น ท้าทายรูปแบบการป้องกันควบคุมโรคแบบเดิม ๆ โดยคนไทยเข้าสู่วิถีของสังคมเมือง ความเป็นเมือง
เร่งการเปลี่ยนผ่านทางสังคมและเศรษฐกิจ มีการย้ายแรงงานเกษตรกรรมในชนบทสู่อุตสาหกรรมและบริการ
ในเมือง รวมถึงการจัดการปัญหามลภาวะและสิ่งแวดล้อมผลกระทบทางสุขภาพที่มาพร้อมกับการขยายตัวของ



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๗๕ 
 

ความเป็นเมืองทั้งสิ้น นอกจากน้ี จากการดําเนินงานป้องกันควบคุมโรคที่ผ่านมา ทําให้เห็นความแตกต่างด้านรูปแบบ
การป้องกันควบคุมโรค การดําเนินการป้องกันโรคในรูปแบบเดิม ๆ เช่น อาสาสมัครสาธารณสุขกับการกําจัด
ลูกนํ้ายุงลาย เป็นต้น ไม่สามารถเข้าถึงประชากรในสังคมเมืองได้ดีเท่ากับสังคมชนบท ดังน้ัน การสร้างสุขภาวะ 
(Well-being) ทั้งมิติทางกาย ทางใจ ทางสังคมและทางปัญญา (จิตวิญญาณ) มิติของคน ครอบครัว ชุมชนและสังคม 
ให้กับคนในพ้ืนที่เขตเมือง จึงต้องให้ความสําคัญทั้งเรื่องของการดําเนินงานทางสาธารณสุข การจัดบริการสาธารณสุข 
และเรื่องต่าง ๆ ที่ปรากฏในสังคม การพัฒนาสุขภาพและระบบสุขภาพจึงไม่ใช่เรื่องของระบบการแพทย์เพียงอย่างเดียว 
แต่เป็นเรื่องความร่วมมือกันของสังคมที่จะมาร่วมสร้างค่านิยมที่ถูกต้องเกี่ยวกับสุขภาพ สร้างสิ่งแวดล้อมที่ปลอดภัย 
และเอ้ือต่อการมีสุขภาพดี ร่วมสร้างวัฒนธรรมของการดําเนินชีวิตที่ไม่เบียดเบียนตนเองและผู้อ่ืน และร่วมกัน
สร้างสังคมท่ีอยู่ร่วมกันอย่างมีสันติสุข 
    การยกระดับการพัฒนาประเทศด้านการสาธารณสุข ต้องเร่ิมจากการพัฒนาเมืองใหม่จากปัจจุบันมุ่งสู่
อนาคต โดยสามารถใช้หลักแนวคิดในการสร้างสมดุลให้แก่เมือง ดังน้ี 1) แนวคิดเมืองปรับตัว (Resilient City) 
เป็นแนวคิดที่จะสร้างเมืองแห่งอนาคต ที่สามารถรับการปรับตัวที่หลากหลายให้ทันต่อทุกสถานการณ์ที่จะเกิดขึ้น 
2) แนวคิดเมืองนิเวศ (Eco City) เป็นแนวคิดพ้ืนที่สีเขียวเพ่ือการลดโรค คือ การพัฒนาเมืองโดยคํานึงถึงความสมดุล
ระหว่างพ้ืนที่เมืองกับสภาพแวดล้อม เช่น การลดมลพิษจากทางถนน เป็นต้น 3) แนวคิดเมืองสุขภาวะ (Healthy 
City) คือ แนวคิดที่ช่วยส่งเสริมและสนับสนุนการพัฒนาสุขภาพของประชาชนให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น 4) แนวคิด
เมืองสร้างสรรค์ (Creative City) เป็นแนวคิดที่เน้นการส่งเสริมหรือสนับสนุนกิจกรรมการเรียนรู้ ให้เป็นแรงบันดาลใจ
ในการสร้างนวัตกรรมสุขภาพใหม ่ๆ ในพ้ืนที่ได้เอง และ 5) แนวคิดเมืองฉลาด (Smart Growth City) เป็นแนวคิด
ที่ใช้พ้ืนที่ให้เกิดประโยชน์แบบผสมผสาน เช่น ลานออกกําลังกาย ลานป่ันจักรยาน แปลงผักเพ่ือสุขภาพ เป็นต้น 
ดังน้ัน การผสมผสานแนวคิดความสมดุลให้แก่เมือง เป็นการยกระดับในการพัฒนาเมืองและสามารถรับมือกับ
การเปลี่ยนแปลงในการขยายเมืองที่เพ่ิมขึ้นในอนาคตได้ รวมทั้งส่งเสริมให้ประชาชนคนเมืองมีสุขภาพในสิ่งแวดล้อมที่ดี 
    กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ได้เล็งเห็นแนวโน้มการขยายตัวของเมืองที่เพ่ิมขึ้น และเล็งเห็น
ปัญหาที่อาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน จากปัญหาการขยายตัวของเมืองที่เพ่ิมขึ้นอย่างต่อเน่ือง รวมถึง
ให้ความสําคัญต่อปัจจัยเชิงบริบทต่าง ๆ ของเมือง จึงได้จัดให้มีหน่วยงานภายในเพื่อดําเนินงานด้านภารกิจเขตเมือง
เป็นการเฉพาะ เมื่อวันที่ 12 เมษายน 2559 เพ่ือพัฒนานโยบาย รูปแบบ การวิจัยด้านการป้องกันควบคุมโรค
เขตเมือง ซึ่งปัจจุบันมีการวิจัยและพัฒนานโยบาย รูปแบบการป้องกันควบคุมโรคเขตเมืองอย่างเป็นระบบ     
    คณะรัฐมนตรีมีมติเห็นชอบในหลักการต่อแผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรค
ของประเทศ พ.ศ. 2560 - 2564 เมื่อวันที่ 12 มกราคม 2559 โดยมุ่งเน้นให้เกิดเป้าประสงค์หลัก คือ ระบบ
ป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศที่มีประสิทธิภาพและได้มาตรฐาน ซึ่งแผนการพัฒนาความเป็นเลิศ
ระดับภูมิภาค/เขตสุขภาพ ด้านนโยบายและวิจัยงานเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคในเขตเมือง ได้ดําเนินการในส่วนของ
การจัดหาครุภัณฑ์ สําหรับการพัฒนานโยบายและวิจัยรูปแบบการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคในเขตเมืองและ
การพัฒนาระบบข้อมูลและคลังความรู้ สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมืองได้ตระหนักถึงปัญหาสุขภาพของประชาชน
ที่ได้รับผลกระทบจากการขยายตัวของเมืองอย่างไร้ระเบียบมาโดยตลอด ต้ังแต่กรมควบคุมโรคมีคําสั่งมอบหมาย
ภารกิจด้านเขตเมืองให้มาดําเนินการ และพบว่า ปัญหาสําคัญในเขตเมือง คือ ระบบข้อมูลกระจัดกระจาย ไม่เช่ือมโยง 
ขาดข้อมูลสําคัญสําหรับการติดตามสุขภาพของประชาชน งานวิจัย นวัตกรรม นโยบายสุขภาพเขตเมืองมีน้อย 
ทําให้ยังไม่รู้ว่ารูปแบบที่เหมาะสมกับประเทศไทยควรเป็นอย่างไร ระบบและกลไกการทํางานระหว่างส่วนกลาง
ด้านสาธารณสุขกับหน่วยงานในพ้ืนที่เขตเมือง ควรออกแบบอย่างไรจึงจะเหมาะสม อีกทั้งบุคลากรยังขาดทักษะ
และความเช่ียวชาญในการจัดการเกี่ยวกับบรบิทเขตเมอืงที่มคีวามซับซ้อนสูง ประกอบกับปัญหาด้านโรคและภัยสุขภาพ
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ของประชานที่ได้รับผลกระทบจากการขยายตัวของเมืองอย่างไร้ระเบียบ เช่น ปัญหาโรคไม่ติดต่อที่มีแนวโน้ม
สูงขึ้นและสูงกว่าในเขตชนบท ปัญหาโรคติดต่ออันตรายท่ีมีโอกาสเสี่ยงและแพร่กระจายในเขตเมืองได้รวดเร็ว
กว่าชนบท ประชากรท่ีได้รับผลกระทบจากพ้ืนที่อาศัยในเขตเมืองมีมากกว่าครึ่งประเทศ ดังน้ัน สถาบันป้องกัน
ควบคุมโรคเขตเมือง จึงได้ทบทวนและปรับปรุงแผนการดําเนินงานโครงการเป็นการพัฒนาศูนย์ความเป็นเลิศ
ด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง เพ่ือส่งเสริมให้ประชากรชุมชนเมืองมีสุขภาพดีในสิ่งแวดล้อมที่ดี ตลอดจน
ให้ความสําคัญในการสร้างสมดุลให้แก่เมืองและบริบทการดํารงชีวิตของคนเมืองที่เหมาะสม 
 

        วัตถุประสงค์ 
    1. เพ่ือสร้างศูนย์ความเป็นเลิศด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 1 แห่ง (ณ สถาบันป้องกันควบคุมโรค
เขตเมือง ถนนพหลโยธิน แขวงอนุสาวรีย์ เขตบางเขน กรุงเทพมหานคร) โดยภายในศูนย์ประกอบไปด้วย 
         1.1 สร้างศูนย์สุขภาพแบบครบวงจร (เมืองสุขภาพต้นแบบ Wellness City ในการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ) 
       1.2 สร้างศูนย์ต้นแบบการตรวจประเมินทางการแพทย์ในผู้ขับขี่ (Medical Fitness to Drive) 
       1.3 เป็นศูนย์กลางข้อมูล (Big Data) ด้านการควบคุมโรคเขตเมืองของประเทศ   
       1.4 เป็นศูนย์สนับสนุนห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข (Public Health Lab) ด้านการป้องกันควบคุมโรค
และภัยสุขภาพเขตเมือง 
       1.5 สร้างรูปแบบการดูแลผู้สูงอายุแบบครบวงจรโดยเช่ือมโยงกับครอบครัว 
       1.6 ศูนย์ฝึกอบรมบุคลากรด้านการควบคุมโรคเขตเมืองของประเทศ Training Center  
         1.7 พัฒนาศักยภาพด้านการวิจัยและพัฒนานวัตกรรม เทคโนโลยี รูปแบบ นโยบาย มาตรการ แนวทาง 
การจัดการโรคและภัยสุขภาพในพ้ืนที่เขตเมือง 
 

        เป้าหมาย 
        ศูนย์ความเป็นเลิศด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง  
 

        ตัวชี้วัด 
        ศูนย์ความเป็นเลิศด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 1 แห่ง (ณ สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 
ถนนพหลโยธิน แขวงอนุสาวรีย์ เขตบางเขน กรุงเทพมหานคร) 
 

        เป้าหมายรายป ี

 
 

ป ี เป้าหมาย 
2563 ห้องปฏิบัติการวัณโรคและจัดทําห้องความดันเป็นลบสําหรบัตรวจวัณโรค (Negative Pressure Room) 
2564 ศูนย์ข้อมูลและเฝ้าระวังควบคุมโรคเขตเมือง และ ห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) 
2565 อาคารศูนย์ป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 
 
        แนวทางการดําเนินการ 
        1. พัฒนาศูนย์สุขภาพแบบครบวงจร เพ่ือเป็นเมืองสุขภาพต้นแบบ (Wellness City) ในการเฝ้าระวังป้องกัน 
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพในเขตเมือง 
        2. พัฒนาศักยภาพด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคไม่ติดต่อในพ้ืนที่เขตเมือง 
        3. พัฒนาระบบข้อมูลและเฝ้าระวังควบคุมโรคเขตเมือง เพ่ือเป็นศูนย์กลางข้อมูล (Big Data) ด้านการควบคุมโรค
เขตเมืองของประเทศ 
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        4. ก่อสร้างอาคารศูนย์ป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง และจัดหาครุภัณฑ์สําหรับอาคาร 
        5. พัฒนาศักยภาพด้านห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข (Public Health Lab) 
        6. พัฒนาศักยภาพด้านการวิจัยและพัฒนานวัตกรรม เทคโนโลยี รูปแบบ นโยบาย มาตรการ แนวทางการจัดการ
โรคและภัยสุขภาพในพ้ืนที่เขตเมือง และเป็นศูนย์ฝึกอบรมบุคลากรด้านการควบคุมโรคเขตเมืองของประเทศ 
 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 
 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย 
        สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง ถนนพหลโยธิน แขวงอนุสาวรีย์ เขตบางเขน กรุงเทพฯ 
 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  1,245.25 ล้านบาท 
 
 

รายการ 
 

งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ
รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

อาคาร/สิ่งก่อสร้าง 10.00 15.50 1,200.00 1,225.50 
1. อาคารศูนย์ความเป็นเลิศด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง  
    (ตึก 15 ชั้น 1 อาคาร) พร้อมครุภัณฑ์ประกอบอาคาร  

    1,200.00 1,200.00 

2. ค่าจ้างออกแบบและจัดทํารายงานผลกระทบสิ่งแวดล้อม  
    อาคารศูนย์ความเป็นเลิศด้านการป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 
    (งบดําเนินงาน ปี 2564 = 15.50 ลบ.) 

  15.50   15.50 

3. ปรับปรุงห้องปฏิบัติการโรคติดเชื้อและห้องความดันลบ 10.00     10.00 
เครื่องมือ / อุปกรณ์ 0.51 11.89 7.35 19.75 

ศูนย์ข้อมูลและเฝ้าระวังควบคุมโรคเขตเมือง 0.22 11.20 2.30 13.72 
4. เคร่ืองคอมพิวเตอร์แม่ข่าย แบบท่ี 1 (ราคา 130,000 บาท)   0.13 0.13 0.26 
5. เคร่ืองคอมพิวเตอร์ สําหรับงานประมวลผลวิเคราะห์ข้อมูล  
    แบบท่ี 2 (ราคา 30,000 บาท) 

0.15 0.60 0.60 1.35 

6. เคร่ืองคอมพิวเตอร์โน๊ตบุค สาํหรับงานประมวลผลวิเคราะห์ข้อมูล  
    (ราคา 22,000 บาท) 

0.04 0.22 0.22 0.48 

7. ค่าเช่า Network เพ่ือเชื่อมจาก สปคม. ไปยังผู้ให้บริการ Cloud,  
    กทม., กระทรวง (งบดําเนินงาน ปี 64 - 65 ปีละ 360,000 บาท) 

  0.36 0.36 0.72 

8. อุปกรณ์ Router or L3 Switch  1 ชุด      0.30 0.30 
9. เคร่ืองพิมพ์ชนิดเลเซอร์ LED สี แบบ Network  
    (ราคาเครื่องละ 10,000 บาท) 

  0.03 0.03 0.06 

10. เคร่ืองพิมพ์ชนิดเลเซอร์ LED ขาวดํา Network แบบท่ี 2  
      (ราคาเครื่องละ 15,000 บาท)  

  0.08 0.07 0.15 

11. เคร่ืองพิมพ์ Multifunction ชนิดเลเซอร์ ขาวดํา  
      (ราคาเคร่ืองละ 9,000 บาท) 

  0.03 0.02 0.05 

12. สแกนเนอร์ สําหรับงานเก็บเอกสารระดับศูนย์บริการ แบบท่ี 3    0.07 0.03 0.10 
13. เคร่ืองสํารองไฟ ขนาด 1 kVA (UPS) (เคร่ืองละ 5,800 บาท)  0.03 0.09 0.11 0.23 
14. จอ LED ขนาดตํ่ากว่า 90 นิ้ว จํานวน 2 เคร่ือง   0.54   0.54 
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รายการ 
 

งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ
รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

15. วิทยุเครือข่ายราชการเคร่ืองดํา จํานวน 4 เคร่ือง   0.04   0.04 
16. ตู้เหล็กบานเลื่อนกระจกใส่อุปกรณ์สอบสวนโรค จํานวน 2 ตู้   0.01   0.01 
17. รถเอกซเรย์ตรวจสุขภาพเคลื่อนท่ี 1 คัน   9.00   9.00 
18. อุปกรณ์ป้องกันและตรวจจับการบุกรุก     0.43 0.43 
ศูนย์วิจัยและพัฒนานวัตกรรม  0.14  0.14 
19. เคร่ืองวัดความดันโลหิตแบบสอดแขนชนิดอัตโนมัติ 2 เคร่ือง   0.14   0.14 
ครุภัณฑ์สําหรับอาคารศูนย์ป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง   1.00 1.00 
20. ชุดโต๊ะสํานักงานพร้อมเก้าอ้ี     0.50 0.50 
21. เคร่ืองคอมพิวเตอร์สําหรับงานประมวลผล      0.50 0.50 
พัฒนาห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) 0.29 0.55 4.05 4.89 
22. ตู้ชีวนิรภัย Bio-safety Cabinet Class II 2 เคร่ือง 0.26 0.26   0.52 
23. Pipet Boy 2 เคร่ือง   0.02 0.02 0.04 
24. ตู้เย็นแช่น้ํายาและอาหารเลี้ยงเชื้อ 4 องศา   0.08 0.08 0.16 
25. เคร่ือง PCR Spin Down   0.01 0.01 0.02 
26. เคร่ืองสกัดสารพันธุกรรมอัตโนมัติ     1.40 1.40 
27. เคร่ือง Real-Time PCR     2.40 2.40 
28. กล้องจุลทรรศน์ 3 เคร่ือง   0.10 0.05 0.15 
29. ตู้แช่แข็ง -20 องศา ขนาดใหญ่ (ขนาด ≥ 25 คิวบิกฟุต)   0.04 0.01 0.05 
30. ตู้เตรียมสารสําหรับงาน PCR (PCR Cabinet) 0.03   0.01 0.04 
31. ตู้แช่แข็ง -20 องศา ขนาดเล็ก (ขนาด ≥ 5 ควิบิกฟุต)    0.01 0.07 0.08 
32. อ่างควบคุมอุณหภูมิ Water Bath   0.03   0.03 

งบลงทุน 10.51 11.53 1,206.99 1,229.03 

งบดําเนินงาน  15.86 0.36 16.22 

รวมทั้งสิ้น 10.51 27.39 1,207.35 1,245.25 
 

        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 
 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. มีศูนย์สุขภาพแบบครบวงจร เป็นเมืองสุขภาพต้นแบบ (Wellness City) ในการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุม
โรคและภัยสุขภาพในเขตเมือง ที่ดูแลสุขภาพทั้งทางร่างกาย จิตใจ สังคม รวมท้ังมีการปรับปรุงสภาพแวดล้อม
ให้เอ้ือต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ เพ่ือส่งเสริมให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดี 
        2. การพัฒนาให้ศูนย์ความเป็นเลิศ สามารถผลิตและพัฒนานวัตกรรมการดูแลโรคไม่ติดต่อแบบครบวงจร
ตลอดช่วงอายุ จะช่วยให้คุณภาพชีวิตของทุกกลุ่มวัยดีขึ้น โดยเฉพาะวัยผู้สูงอายุ ซึ่งมีแนวโน้มจะเพ่ิมสูงถึง ร้อยละ 
32.20 ในปี 2575 ทําให้ไม่เป็นภาระต่อคนวัยแรงงาน และลดค่าใช้จ่ายในการดูแลสุขภาพได้เพ่ิมขึ้น 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๗๙ 
 

        3. มีระบบเฝ้าระวังสุขภาพของประชาชนเขตเมือง สามารถพยากรณ์แนวโน้มและโอกาสเสี่ยงที่จะเกิดโรค
และภัยสุขภาพขึ้นได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
        4. ทําให้มีผลการตรวจวินิจฉัยยืนยันทางห้องปฏิบัติการสาธารณสุขที่รวดเร็วย่ิงขึ้น สามารถควบคุมโรคได้เร็ว
และทันการณ์ ส่งผลให้วางมาตรการแก้ปัญหาได้ตรงกลุ่มเป้าหมาย 
        5. ทําให้ประเทศไทยมีนวัตกรรม เทคโนโลยี ที่ช่วยเพ่ิมศักยภาพในการปฏิบัติงาน และสามารถสร้างมูลค่า 
(Value) ได้ โดยนําเทคโนโลยีมาช่วยเพ่ิมประสิทธิภาพให้มากขึ้นเพ่ือลดค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพของประเทศ 
        6. ศูนย์ฝึกอบรมด้านการควบคุมโรคเขตเมืองของประเทศ จะช่วยสร้างความเช่ียวชาญให้กับบุคลากร
เสริมสร้างมูลค่าผลผลิตและเพ่ิมประสิทธิภาพในการปฏิบัติงานด้านการควบคุมโรคเขตเมืองให้มีความเข้มแข็ง 
 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
        1. หน่วยงานหลัก คือ สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง 
        2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ กองโรคติดต่อทั่วไป กองโรคไม่ติดต่อ กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
กองวิชาการอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้องภายในกรมควบคุมโรค กรมอนามัย กรมสุขภาพจิต กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ 
สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร มหาวิทยาลัย และภาคเอกชน 
 

        รายละเอียดเพิ่มเติมเกี่ยวกบัศูนย์ความเปน็เลศิด้านการป้องกนัควบคุมโรคเขตเมือง 
 

 

อาคาร 15 ชั้น พืน้ที่ใช้สอยทัง้หมด 14,000 ตารางเมตร 
ช้ันใต้ดิน ลานจอดรถ 70 คัน สําหรับผู้มาติดต่อและผู้รับบริการ 
ช้ันที่ 1 - 2 ศูนย์ต้นแบบการตรวจประเมินทางการแพทย์ในผู้ขับขี ่(Medical Fitness to Drive)  
ช้ันที่ 3 ประชาสัมพันธ์  โถงกลาง  Cowork Space 
ช้ันที่ 4 - 5 ศูนย์สุขภาพแบบครบวงจร (เมืองสุขภาพต้นแบบ Wellness City ในการเฝ้าระวัง 

ป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสขุภาพในเขตเมือง) 
ช้ันที่ 6   ศูนย์สนับสนุนห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข (Public Health Lab) ด้านการป้องกัน

ควบคุมโรคและภัยสุขภาพเขตเมือง 
ช้ันที่ 7  ศูนย์วิจัยและพัฒนานวัตกรรม เทคโนโลยี นโยบาย มาตรการ แนวทางด้านการควบคุม

โรคเขตเมืองของประเทศ 
ช้ันที่ 8  ศูนย์กลางข้อมูล (Big Data) ด้านการควบคุมโรคเขตเมืองของประเทศ 
ช้ันที่ 9 - 10  Training Center / ศูนย์ฝึกอบรมบุคลากรด้านการควบคุมโรคเขตเมืองของประเทศ 

    - ศูนย์ฝึกอบรม ห้องประชุมใหญ ่1 ห้อง ความจุ 300 คน สามารถแบ่งก้ันได้ 
    - ห้องประชุมเล็ก 5 ห้อง ความจุ 30 คน 

ช้ันที่ 11 - 15  ศูนย์ศึกษาและพัฒนารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุแบบครบวงจรโดยเช่ือมโยงกับครอบครัว 
    - ห้องพักสําหรับผู้ใช้บริการ จํานวนทั้งหมด 70 ห้อง  
    - ห้องพักคู่ ห้องละ 2 คน ช้ันละ 4 ห้อง รวม 28 ห้อง 
    - ห้องพักรวม ห้องละ 6 คน ช้ันละ 10 ห้อง รวม 70 ห้อง 

 
   โดยในบริเวณรอบ ๆ อาคาร จะมีการปรับปรุงสิ่งแวดล้อม ให้เอ้ือต่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
เพ่ือส่งเสริมให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดี 
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        ความเป็นไปได้ของโครงการ 
        1. ความพร้อมด้านที่ดิน โดยใช้ที่ดินว่างเปล่าบนพ้ืนที่ของสถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง เน้ือที่ประมาณ 
2.36 ไร่ ซึ่งเป็นที่ราชพัสดุ สามารถดําเนินการได้โดยไม่ต้องอพยพประชาชนออกจากพ้ืนที่ 
        2. ความเหมาะสมของพื้นที่โครงการ พ้ืนที่โครงการ (Site Selection) มีความพร้อมด้านระบบสาธารณูปโภค 
ได้แก่ ไฟฟ้า ประปา และระบบขนส่งมวลชน ที่สะดวกในการเดินทาง ไม่ว่าจะเป็นการใช้บริการจาก รถไฟฟ้า 
สนามบิน นอกจากน้ี พ้ืนที่โครงการยังอยู่ใกล้สถานที่สําคัญที่เอ้ือต่อการดําเนินงานโครงการ เช่น ศูนย์ราชการ 
โรงพยาบาล กรมทหารราบที่ 11 โรงแรม มหาวิทยาลัย และห้างสรรพสินค้า เป็นต้น 
        3. ผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อมและชุมชน ตลอดจนประชาชนผู้ใช้บริการ โครงการเข้าข่ายตามหลักเกณฑ์
ที่ต้องจัดทํารายงานแสดงผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม (EIA) 
        4. ด้านเศรษฐกิจ โครงการมีโอกาสสร้างรายได้จากการให้บริการด้านการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรค
และการฝึกอบรม หรือจากการให้เช่าพ้ืนที่ หรือศูนย์ประชุม ซึ่งจะไม่เป็นภาระงบประมาณของประเทศมากนัก  
        5. เป็นอาคารแนวอนุรกัษพ์ลังงาน สูง 17 ช้ัน มีสิ่งแวดล้อมทีเ่อ้ือต่อการสง่เสริมสุขภาพ ซึ่งสอดคล้องกับ
แผนการปฏิรูปพลังงานและการจัดการสิ่งแวดล้อมเมืองของประเทศ การลงทุนจะสูงในระยะแรกของการก่อสร้าง 
แต่จะช่วยลดค่าใช้จ่ายด้านพลังงานลงได้ในระยะยาว 
        6. มีความเสี่ยงด้านการดําเนินงาน (Operational Risk) เช่น ความเสี่ยงด้านความล่าช้า เน่ืองจากความยุ่งยาก
ซับซ้อน นับต้ังแต่การออกแบบ การเปิดซอง การควบคุมกํากับ อีกทั้งมีความเสี่ยงที่ผู้รับเหมาทิ้งงาน และในส่วนของ
การบริหารจัดการอาคาร และการบํารุงรักษา ที่ภาครัฐยังขาดความเป็นมืออาชีพ และอาจมีความเสี่ยงจากค่าใช้จ่าย
ในการดําเนินงานเพ่ิมเติม 
 

        การบริหารจัดการความเสี่ยง  
        ด้วยโครงการมีมูลค่าการลงทุนสูง ซึ่งจะเป็นภาระต่องบประมาณของประเทศในอนาคต หากโครงการไม่
สามารถสร้างรายได้เพ่ือมาสนับสนุนค่าใช้จ่ายที่จะเกิดขึ้น เช่น ค่าดําเนินการ ค่าสาธารณูปโภค ค่าบํารุงรักษา
โครงสร้างอาคาร รวมถึงค่าใช้จ่ายในการบริหารจัดการด้านต่าง ๆ จึงเสนอรูปแบบเพ่ือเป็นทางเลือกสําหรับการ
บริหารความเสี่ยงไว้ ดังน้ี  
        รูปแบบที่ 1 ใช้รูปแบบการดูแลผู้สูงอายุแบบครบวงจรโดยเชื่อมโยงกับครอบครัว 
        ลักษณะรูปแบบเป็นการเสนอ Package สําหรับการดูแลผู้สูงอายุแบบครบวงจร และเช่ือมโยงกับครอบครัว 
สําหรับกลุ่มผู้สูงอายุที่มีภาวะเสี่ยงต่อโรคไม่ติดต่อ ซึ่ง Package การดูแลจะมีทั้งพักค้าง หรือไป-กลับ มีบริการ
เฝ้าระวังเช่ือมโยงกันระหว่างโครงการกับครอบครัว แนวทางน้ีจะดีสําหรับการเฝ้าระวังดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุ 
ลดภาวะพ่ึงพิง และการอยู่คนเดียว 
        รูปแบบที่ 2 ใช้งานบริการ เช่น การตรวจ Lab, Training Center เป็นจุดสร้างรายได้ให้กับโครงการ  
        กรมควบคุมโรคมนีโยบายให้แต่ละหน่วยงานทีม่ีการจัดอบรมสัมมนา แบ่งร้อยละ 50 ของงบประมาณมาใช้
สถานที่โครงการในการจัดอบรมสัมมนา เพ่ือลดค่าใช้จ่ายบางส่วนที่ต้องจ่ายให้กับสถานที่เอกชนลงได้ 
        เพ่ิมศักยภาพ Public Health Lab เพ่ือให้สามารถตรวจวินิจฉัยยืนยันและบริการเครือข่ายให้มากขึ้นและ
ผ่านมาตรฐาน สามารถสร้างรายได้อีกทาง และลดค่าใช้จ่ายที่ต้องจ่ายให้กับกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
 
 

****************************** 
 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๑ 
 

        3.3.2.8 การพฒันาความเปน็เลศิ ดา้นปอ้งกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดบัภูมิภาค/เขตสุขภาพ  
                   (ห้องปฏบิตักิาร Public Health Lab และหน่วยสาธติบรกิาร Special Service) 

        สถานการณ์ ปญัหา และความจําเปน็ในการพฒันา 
        การพัฒนาระบบการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรคของประเทศ อีกด้านที่จําเป็นต้องได้รับการพัฒนาให้มี
ประสิทธิภาพ ได้แก่ การพัฒนาการดําเนินงานป้องกันควบคุมโรคด้านห้องปฏิบัติการสาธารณสุข (Public Health 
Laboratory) โดยภาครัฐอย่างเป็นระบบ มีการบริหารจัดการเครือข่ายห้องปฏิบัติการท่ีมีประสิทธิภาพ ทั้งภาครัฐ 
มหาวิทยาลัย และเอกชน ด้วยเป้าหมายเพ่ือการเฝ้าระวังโรคในประชากร ค้นหาสาเหตุของการเกิดโรคและสนับสนุน
การสอบสวนโรค ส่งผลให้การป้องกันควบคุมโรคที่มีประสิทธิผลเพ่ือลดผลกระทบของการระบาดของโรคติดเช้ือ
และโรคไม่ติดเช้ือเพ่ือให้ได้ข้อมูลที่ถูกต้องน่าเช่ือถือและรวดเร็ว 
        ทั้งน้ี กรมควบคุมโรคได้พัฒนาแนวคิดระบบการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพให้ครอบคลุม 5 กลุ่มโรค ได้แก่ 
โรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และเอดส์ วัณโรค และโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
ในมุมมอง 5 มิติ ได้แก่ ปัจจัยเสี่ยง พฤติกรรมเสี่ยง อัตราป่วย/อัตราตาย การตรวจจับเหตุการณ์ผิดปกติ และมาตรการ
ป้องกันควบคุมโรค เพ่ือให้สามารถจัดการระบบเฝ้าระวังและการติดตามประเมินผลได้อย่างมีประสิทธิภาพครบวงจร 
ซึ่งแต่ละกลุ่มโรคและในแต่ละมิติน้ัน มีจุดแข็ง จุดอ่อน โอกาส และอุปสรรคที่แตกต่างกัน เช่น การเฝ้าระวัง
โรคติดต่อที่เป็นลักษณะของกลุ่มอาการ มีการเก็บตัวอย่างเช้ือเพ่ือยืนยันการวินิจฉัยทางห้องปฏิบัติการไม่เกิน
ร้อยละ 10 ของจํานวนตัวอย่าง อาทิ โรคไข้สมองอักเสบ โรคมือ เท้า ปาก และโรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจ 
มีแนวโน้มจํานวนผู้ป่วยสูงเพ่ิมขึ้น โดยผู้ป่วยส่วนใหญ่ไม่ทราบสาเหตุการป่วยเกิดจากเช้ืออะไร นับเป็นข้อจํากัด
ในการวางแผนการรักษาที่ถูกต้องแม่นยํา การจัดการกับเช้ือที่เป็นสาเหตุการเกิดโรคน้ันมีความล่าช้าได้หากเป็น
โรคระบาดสําคัญ นอกจากน้ัน กรมควบคุมโรค ไม่สามารถวางแผนหรือกําหนดนโยบายในการป้องกันควบคุมโรค
ได้อย่างแน่ชัด เน่ืองจากไม่มีข้อมูลเพียงพอท่ีจะยืนยันได้ว่าจํานวนผู้ป่วยที่เพ่ิมสูงขึ้นน้ัน เกิดจากเช้ือโรคที่สามารถ
ป้องกันได้ด้วยวัคซีนหรือมาตรการควบคุมโรคอ่ืน ๆ หรือไม่ มีปัจจัยอะไรหรือการเปลี่ยนแปลงของเช้ือที่ทําให้
ผู้ป่วยมีอาการรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิต รวมทั้งโรคติดเช้ืออุบัติใหม่ที่อาจสร้างความต่ืนตระหนกให้กับประชาชน
เป็นจํานวนมาก เช่น ความหวาดกลัวของประชาชนเก่ียวกับการระบาดของโรคเมอร์สที่มีรายงานผู้ป่วยในประเทศไทย 
        ด้วยเหตุผลที่ไม่มีการตรวจยืนยันเช้ือก่อโรค หรือมีการตรวจยืนยันเช้ือก่อโรคแต่ไม่มีข้อมูลเข้าในระบบการ
รายงานโรคหรือระบบเฝ้าระวัง อาจเน่ืองมาจาก 
        1. ภาระค่าใช้จ่ายสูงในการส่งตรวจ เน่ืองจากค่าใช้จ่ายน้ันเก็บจากใคร เช่น โรงพยาบาล ผู้ป่วย หรือสํานักงาน
ป้องกันควบคุมโรค แต่ถ้าโรคน้ันไม่เข้าเกณฑ์การสอบสวนโรคก็ไม่สามารถเบิกจ่ายได้ 
        2. รักษาได้โดยไม่ต้องรอผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ หรือถึงรู้ผลตรวจแต่ไม่มีผลต่อแนวทางการรักษา 
        3. ความยุ่งยากในการขนส่งตัวอย่างตรวจที่ห้องปฏิบัติการ เช่น ในพ้ืนที่ที่เกิดโรค อาจไม่มีห้องปฏิบัติการ
ที่สามารถตรวจเช้ือก่อโรคน้ัน ๆ ได้ ซึ่งหน่วยรักษาพยาบาลหรือหน่วยเฝ้าระวังไม่ทราบว่ามีที่ใดตรวจได้บ้าง จึงมุ่งเน้น
มาที่ห้องปฏิบัติการส่วนกลางและอาจประสบปัญหาในการขนส่งตัวอย่าง ตลอดจนการควบคุมอุณหภูมิที่เหมาะสม
ในการรักษาสภาพช้ินตัวอย่าง 
        4. ศักยภาพของห้องปฏิบัติการที่อยู่ในพ้ืนที่ไม่สามารถตรวจเช้ือก่อโรคบางชนิดได้ 
        5. มีการตรวจหาเช้ือก่อโรคโดยห้องปฏิบัติการในสถานรักษาพยาบาลแต่ข้อมูลผลการตรวจไม่ถูกส่งต่อมาที่
ระบบรายงานโรคหรือระบบเฝ้าระวัง 506 เป็นต้น 
        ดังน้ัน แนวโน้มที่เป็นโอกาสในการพัฒนาการดําเนินงานป้องกันควบคุมโรคด้านห้องปฏิบัติการสาธารณสุข 
(Public Health Laboratory) น้ัน จําเป็นอย่างย่ิงที่จะต้องมีเครือข่ายห้องปฏิบัติการร่วมกันดําเนินการเพื่อขับเคล่ือน
และผลักดันให้ประเทศมีระบบการตรวจวินิจฉัยทางห้องปฏิบัติการที่มีประสิทธิภาพ การบริหารจัดการงบประมาณ
ทรัพยากรมีประสิทธิภาพสูงสุด 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๒ 
 

        วัตถุประสงค์ 
        1. เพ่ือพัฒนาการดําเนินงานป้องกันควบคุมโรคด้านห้องปฏิบัติการสาธารณสุข (Public Health Laboratory) 
        2. เพ่ือพัฒนาเครือข่ายห้องปฏิบัติการสาธารณสุข (Public Health Laboratory) 
        3. พัฒนาบุคลากรห้องปฏิบัติการสาธารณสุข (Public Health Laboratory) 

        เป้าหมาย 
        1. สํานักงานป้องกันควบคุมโรค มีห้องปฏิบัติการด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (Lab HIV-STI) 
ด้านวัณโรค (Lab TB) ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม (Lab Env-Occ ที่สามารถตรวจวิเคราะห์
ทางห้องปฏิบัติการ เพ่ือการเฝ้าระวังและสอบสวนโรคผลกระทบต่อสุขภาพจากการทํางานและมลพิษสิ่งแวดล้อมได้) 
และด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง (Lab คน : ตรวจเลือดในคน , Lab ตรวจแมลง : Basic การเลี้ยงยุง ผ่ายุง และ 
Lab ตรวจแมลง : Advance ตรวจ PCR เลือดยุง เป็นต้น) มีศูนย์ความเป็นเลิศด้านกีฏวิทยาและควบคุมแมลงนําโรค 
มาลาเรีย ไข้เลือดออก และเท้าช้าง) ที่มีความเป็นเลิศและบูรณาการด้านอาคาร สถานที่ อุปกรณ์/เครื่องมือ 
และบุคลากร ร่วมกันของทุกโรค เพ่ือสนับสนุนการดําเนินงานของเครือข่ายสถานบริการสาธารณสุขในพ้ืนที่
รับผิดชอบ และเป็นแหล่งข้อมูลทางวิชาการที่สําคัญในการควบคุมโรคอย่างรวดเร็วทันเวลา 
        2. สํานักงานป้องกันควบคุมโรค มีศูนย์สาธิตบริการเฉพาะ (Special Service) ด้านโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
(STI) ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม การตรวจสิ่งแวดล้อม 6 ด้าน การตรวจด้านอาชีวอนามัย
ในคน การตรวจกรณีฉุกเฉิน ด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง การตรวจวิเคราะห์เครื่องพ่นสารเคมีพ้ืนฐาน และด้านวัณโรค 
งานตรวจทางอณูชีววิทยาเพ่ือการยืนยันการวินิจฉัย ผู้ป่วยสงสัยวัณโรคด้ือยาชนิด MDR-TB และ XDR-TB รวมถึง
เช้ือมัยโคแบคทีเรียอ่ืน ๆ ที่อาจเป็นสาเหตุก่อโรค ที่เป็นงานบริการเฉพาะทางเพ่ือให้บริการกับเครือข่ายในพ้ืนที่ 
        3. มีระบบเครือข่ายห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข เพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค (Public Health 
Laboratory) 

        ตัวชี้วัด 
        1. ศูนย์ความเช่ียวชาญทางห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) ในระดับเขตสุขภาพ ด้านโรคเอดส์และ
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (Lab HIV STI) ด้านวัณโรค (Lab TB) ด้านโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม 
(Lab Env-Occ) และด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง 
        2. ศูนย์สาธิตบริการ (Special Service) ในระดับเขตสุขภาพ (ด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง โรคจากการประกอบ
อาชีพและสิ่งแวดล้อม โรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค) 
        3. ระบบเครือข่ายห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข (Public Health Laboratory) เพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรค 

        เป้าหมายรายป ี
ป ี เป้าหมาย 

2563 จัดหาเคร่ืองมือ/อุปกรณ์สําหรบัห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) และศูนย์สาธิตบริการเฉพาะ 
(Special Service) ด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ด้านวัณโรค ด้านโรคจากการ
ประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม และด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง 

2564 พัฒนาศักยภาพห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) และศูนย์สาธิตบริการเฉพาะ (Special Service) 
ในด้านต่าง ๆ  

2565 ศูนย์อ้างอิงทางห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) และศูนย์สาธิตบริการเฉพาะ (Special Service) 
ในระดับภูมิภาค  



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๓ 
 

        แนวทางการดําเนินการ 
        1. พัฒนาห้องปฏิบัติการ (Public Health Lab) และศูนย์สาธิตบริการเฉพาะ (Special Service) ในระดับ
สํานักงานป้องกันควบคุมโรค ด้านโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ด้านวัณโรค ด้านโรคจากการประกอบ
อาชีพและสิ่งแวดล้อม และด้านโรคติดต่อนําโดยแมลง ที่มีความเป็นเลิศและบูรณาการด้านอาคาร สถานที่ 
เครื่องมือ และบุคลากร เพ่ือสนับสนุนการดําเนินงานของเครือข่ายสถานบริการสาธารณสุขในพ้ืนที่รับผิดชอบ 
และเป็นแหล่งข้อมูลทางวิชาการที่สําคัญในการควบคุมโรคอย่างรวดเร็วทันเวลา 
        2. จัดทําแผนจัดหาครุภัณฑ์เครื่องมือทางห้องปฏิบัติการให้เหมาะสมตามบทบาทและภารกิจที่ได้รับมอบ 
        3. พัฒนาการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 
        4. พัฒนาศักยภาพบุคลากรห้องปฏิบัติการในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 
        5. ประสานความร่วมมือเครือข่ายทางห้องปฏิบัติการเพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค 

        ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 

        พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  
        ห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข (Public Health Lab) ทั้งในส่วนกลางและส่วนภูมิภาค 

        รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  273.26 ล้านบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 1 เชียงใหม่ 15.68 2.60 11.85 30.13 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 13.52   13.52 

1. ปรับปรุงห้องปฏิบัติการโรคติดเชื้อและห้องความดันลบ 13.52     13.52 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 2.16 2.60 11.85 16.61 

2. ตู้อบลมร้อน (Hot Air Oven) ขนาดไม่น้อยกว่า 150 ลิตร 0.14     0.14 

3. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อแรงดันไอน้า (Autoclave) 100 ลิตร 0.37     0.37 

4. เคร่ืองเขย่าสารแนวราบ (Orbital Shaker) 0.02     0.02 

5. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการมองเห็น 0.24     0.24 

6. เคร่ืองวิเคราะห์ตรวจจับและวัดปริมาณรังสี 0.25     0.25 

7. เคร่ืองวัดความเร็วลม อุณหภูมิ ความชื้นสัมพทัธ์ 0.29     0.29 

8. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อไฟฟ้า ขนาดไมต่่ํากว่า 40 ลิตร    0.10   0.10 

9. โคมไฟส่องตรวจภายใน  2 เคร่ือง เคร่ืองละ 26,700 บาท   0.05   0.05 

10. เคร่ืองวัดคุณภาพอากาศแบบภายนอกอาคาร    0.99   0.99 

11. เคร่ืองวัดปริมาณเสียงสะสม (Noise Dosimeter)    0.20   0.20 

12. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการได้ยินพร้อมอุปกรณ์ประกอบการใช้งาน   0.22   0.22 

13. เคร่ืองตรวจวัดสมรรถภาพปอดพร้อมอุปกรณ์ประกอบการใช้งาน    0.19   0.19 

14. เคร่ืองพ่นสารเคมี ชนิดพน่ฝอยละออง ULV ชนิดติดตั้งบนรถยนต์  
      ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 1.2 จังหวัดลําปาง 

0.85 
    

0.85 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๔ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
15. เคร่ืองพ่นสารเคมีชนิดฝอยละออง (ULV) แบบติดรถยนต์  
      ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 1.5 จังหวัดแพร่ 

  0.85   0.85 

16. เคร่ืองโครมาโตรกราฟฟีของเหลวสมรรถนะสูง (High Performance   
      Liquid Chromatography: HPLC)  

    4.00 4.00 

17. เคร่ืองแยกสารโดยใช้แก๊สเป็นตัวพา (Gass Chromatography:GC)  
      ชนิดตรวจวัดสารกําจัดศัตรูพืช 

    3.50 3.50 

18. เคร่ืองวิเคราะห์สารผสมในรูปแบบไอออน (IC) สําหรับตรวจสารพิษ 
      จําพวก กรด ด่างเกลือ  

    3.75 3.75 

19. เคร่ืองทําน้ําปราศจากอิออน (DI)      0.60 0.60 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 2 พิษณุโลก 17.99 7.85  25.84 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 13.52   13.52 

1. ปรับปรุงห้องปฏิบัติการโรคติดเชื้อและห้องความดันลบ 13.52     13.52 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 4.47 7.85  12.32 

2. ตู้ชีวนิรภัย (BSC Class II) ขนาด 2 ฟุต 0.19     0.19 

3. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพปอด 0.18     0.18 

4. เคร่ืองป่ันเหว่ียงตกตะกอนแบบควบคุมอุณหภูมิชนิดตั้งโต๊ะ 0.27     0.27 

5. เคร่ืองวัดคุณภาพอากาศในอาคาร 0.58     0.58 

6. เคร่ืองเก็บตัวอย่างอากาศชนิดติดตัวบุคคล 0.17     0.17 

7. เคร่ืองเพิ่มปริมาณสารพันธุกรรมในสภาพจริงพร้อมระบบปฏิบัติการ 
    และชุดประมวลผล (Real Time PCR Machine) 

1.50     1.50 

8. เคร่ืองตรวจวัดไอระเหยของสารอินทรีย์และอนินทรีย์ 1.58     1.58 

9. ตู้ปลอดเชื้อ BSC class II ชนิด A2 ขนาด 4 ฟุต     0.35   0.35 

10. เคร่ืองวัดปริมาณสารพันธุกรรมและโปรตีนโดยปริมาณน้อย     0.40   0.40 

11. เคร่ืองตรวจวัดฝุ่นละอองภายนอกอาคารขนาด PM10 , PM2.5     0.87   0.87 

12. เคร่ืองพ่นเคมีชนิดฝอยละออง (ULV) ชนิดติดตัง้บนรถยนต์      1.70   1.70 

13. ตู้สําหรับปฏิบัติงานพีซีอาร์ (PCR Cabinet)    0.11   0.11 

14. อุปกรณ์ตรวจสอบอุณหภูมิ    0.19   0.19 

15. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการได้ยิน    0.22   0.22 

16. ตู้ดูดความชื้นขนาด 90 ลิตร    0.05   0.05 

17. รถปฏิบัติการตรวจวัดด้านอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อมเคลื่อนที ่   3.96   3.96 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 3 นครสวรรค์ 1.75 37.81 10.00 49.56 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง  35.61  35.61 

1. อาคารห้องปฏิบัติการควบคุมโรค    35.61   35.61 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๕ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 1.75 2.20 10.00 13.95 

2. เคร่ืองพ่นสารเคมี ชนิดอัดลม ศูนย์เรียนรู้เคร่ืองพ่นสารเคมี 0.20     0.20 

3. เคร่ืองพ่นสารเคมี ชนิดพน่ฝอยละออง ULV ชนดิติดตั้งบนรถยนต์  
    ศูนย์เรียนรู้เคร่ืองพ่นสารเคมี 

0.85     0.85 

4. เคร่ืองวัดขนาดละอองสารเคมี แบบมีระบบประมวลผล 0.70     0.70 

5. ตู้บ่มเพาะเชื้อ (Incubator)    0.87   0.87 

6. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อความดันสูง (Autoclave)    0.37   0.37 

7. ตู้ชีวนิรภัยระดับสอง (Biological Safety Cabinet Class II)    0.75   0.75 

8. ตู้เย็นสําหรับเก็บน้ํายาและสิ่งส่งตรวจ    0.03   0.03 

9. เคร่ืองควบคุมแรงดันไฟฟ้าให้คงที่ (Stabilizer) สําหรับอุปกรณ์ 
    ห้องปฏิบัติการทางการแพทย์  

  0.18   0.18 

10. เคร่ืองตรวจหาลําดับสารพันธุกรรมพร้อมเคร่ืองมือประกอบ  
      (Sequencing) 

    10.00 10.00 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 4 สระบุรี  0.22  0.22 

เครื่องมือ / อุปกรณ์  0.22  0.22 

1. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อด้วยไอน้ําแรงดันสูง ขนาด 100 ลิตร    0.22   0.22 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 5 ราชบุรี 26.69 1.66 17.00 45.35 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 13.52   13.52 

1. ปรับปรุงห้องปฏิบัติการโรคติดเชื้อและห้องความดันลบ 13.52      13.52 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 13.17 1.66 17.00 31.83 

2. เคร่ืองวัดขนาดละอองสารเคมี แบบมีระบบประมวลผล ศูนย์แมลง 
    นําโรคสาธิตด้านกีฏวิทยา โรคติดต่อนําโดยแมลง 

1.40     1.40 

3. เคร่ืองตรวจหาลําดับเบสสารพันธุกรรม 11.77     11.77 

4. เคร่ืองพ่นหมอกควัน ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 5.2  
    จังหวัดเพชรบุรี  

  0.16   0.16 

5. เคร่ืองเพิ่มปริมาณสารพันธุกรรมในสภาพจริง (Real-time PCR 
Machine) 

  1.50   1.50 

6. เคร่ืองตรวจหาลําดับสารพนัธุกรรมความไวสูงพร้อมเคร่ืองมือประกอบ     16.00 16.00 

7. ตู้แช่แข็ง อุณหภูมิ -80 องศาเซลเซียส     1.00 1.00 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 6 ชลบุรี 7.24 7.38  14.62 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 1.50 0.20  1.70 

1. ปรับปรุงห้องปฏิบัติการ หน่วยกามโรคและโรคเอดส์ที่ 6.1  
    จังหวัดชลบุรี 

1.50     1.50 

2. ปรับปรุงห้องเวชศาสตร์การเดินทางและการท่องเที่ยวศูนย์พัทยารักษ์    0.20   0.20 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๖ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 5.74 7.18  12.92 

3. เคร่ืองพ่นสารเคมี ชนิดพน่ฝอยละออง ULV ชนดิติดตั้งบนรถยนต์ 1.70     1.70 

4. เคร่ืองวัดขนาดละอองสารเคมี แบบมีระบบประมวลผล 0.70     0.70 

5. ตู้บ่มเพาะเชื้อ (Incubator) ขนาดไม่น้อยกว่า 700 ลิตร 0.30     0.30 

6. ป๊ัมเก็บตัวอย่างอากาศพร้อมอุปกรณ์ประกอบ 0.29     0.29 

7. เคร่ืองปรับเช็คความถูกต้องของป๊ัมเก็บตัวอย่างอากาศ 0.15     0.15 

8. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพการได้ยินพร้อมตู้ป้องกันเสียงรบกวน 0.45     0.45 

9. เคร่ืองวัดระดับเสียงพร้อมวิเคราะห์ความถ่ีของเสียง 0.19     0.19 

10. เคร่ืองวัดปริมาณเสียงสะสม 0.22     0.22 

11. เคร่ืองวัดก๊าซ 5 ชนิด 0.25     0.25 

12. เคร่ืองมือตรวจวัดความเข้มข้นอนุภาคและจํานวนอนุภาค รุ่น 531 0.35     0.35 

13. เคร่ืองตรวจวิเคราะห์คุณภาพอากาศภายในอาคารแบบอ่านค่า 
      โดยตรง (IAQ) 

0.58     0.58 

14. เคร่ืองตรวจจุลชพีภายในอาคาร แบบ 2 หัว 0.40     0.40 

15. เคร่ืองชั่งน้ําหนักดิจิตอล ทศนิยม 5 ตําแหน่ง 0.16     0.16 

16. เตียงเฟาว์เลอร์ แบบ 3 ไกร์ ไฟฟ้า 5 เตียง เตียงละ 47,300 บาท    0.24   0.24 

17. เคร่ืองฟื้นคืนคลื่นหัวใจด้วยไฟฟ้าแบบอัตโนมัติ จํานวน 2 เคร่ือง  
      เคร่ืองละ 49,000 บาท 

  0.10   0.10 

18. โคมไฟหัตถการ จํานวน 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 24,900 บาท    0.05   0.05 

19. รถ Mobile VCT เพื่องานบริการประชาชน 1 คัน    2.31   2.31 

20. เคร่ืองเตรียมสารละลายชนิดให้ความร้อน (Hotplate) 1 เคร่ือง    0.03   0.03 

21. เคร่ืองดูดปล่อยสารละลายอัตโนมัติ 1 อัน (11,000 บาท)   0.01   0.01 

22. เคร่ืองชั่งสารไฟฟ้าทศนิยม 4 ตําแหน่ง จํานวน 2 เคร่ือง เคร่ืองละ  
      65,000 บาท       

  0.13   0.13 

23. กล้องจุลทรรศน์ ชนิด 2 ตา ห้องปฏิบัติการโรคเอดส์ โรคติดต่อทาง 
      เพศสัมพนัธ์ และงานเวชศาสตร์การเดินทาง จํานวน 3 กล้อง  
      กล้องละ 50,000 บาท 

  0.15   0.15 

24. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อ (Autoclave)  2 เคร่ือง เคร่ืองละ 340,000 บาท    0.68   0.68 

25. ตู้แช่แข็ง เกบ็อุณหภูมิ ต่ําถึง - 20 องศาเซลเซียส ขนาดไม่น้อยกว่า  
      20 คิว สําหรับแช่น้ํายาทดสอบ 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 34,700 บาท 

  0.07   0.07 

26. เคร่ืองดูดจ่ายสาร Autopipette 10-100 ไมโครลิตร  2 เคร่ือง  
      เคร่ืองละ 5,400 บาท  

  0.01   0.01 

27. เคร่ืองป่ันเลือด (Centrifuge) มากกว่า 20 หลอด จํานวน 1 เคร่ือง  
      (98,000 บาท) 

  0.10   0.10 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๗ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
28. เคร่ืองเขย่าสารในแนววงกลม (Rotator) 1 เคร่ือง (50,000 บาท)     0.05   0.05 

29. เคร่ืองเขย่าสารแบบสั่น (Votex mixer) จํานวน 2 เคร่ือง เคร่ืองละ  
      10,700 บาท  

  0.02   0.02 

30. ตู้อบลมร้อน (Hot air oven) ขนาดไม่น้อยกว่า 110 ลิตร จํานวน  
      1 เคร่ือง (120,000 บาท) 

  0.12   0.12 

31. ตู้ความปลอดภัยทางชีวภาพ (BSC Class II) 1 ตู้ (360,000 บาท)   0.36   0.36 

32. เคร่ือง GeneXpert สําหรับ CT/NG,TV.,Virat load HepB,Virat  
      load HepC แบบ 4 เทส 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 1,284,000 บาท  

  2.57   2.57 

33. เคร่ืองผลิตน้ําคุณภาพสําหรับใช้ในห้องปฏิบัติการ จํานวน 1 เคร่ือง  
      (128,400 บาท) 

  0.13   0.13 

34. เตียงตรวจภายใน 1 เตียง (22,000 บาท)   0.02   0.02 

35. รถเข็นผ้าเป้ือน 1 คัน (13,500 บาท)   0.01   0.01 

36. รถเข็นของสะอาด 1 คัน (13,500 บาท)   0.01   0.01 

37. เมโยวางของสะอาดมีล้อ 3 อัน อันละ 4,200 บาท   0.01   0.01 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 7 ขอนแก่น 1.18 8.79 4.60 14.57 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง  1.38  1.38 

1. อาคารศูนย์เรียนรู้เคร่ืองพ่นและสารกําจัดแมลง    1.38   1.38 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 1.18 7.41 4.60 13.39 

2. ชุดตรวจสมรรถภาพการได้ยิน พร้อมตู้ป้องกันเสยีงรบกวน  
    แบบเคลื่อนทีไ่ด้ 

0.39     0.39 

3. เคร่ืองวัดขนาดละอองสารเคมี แบบมีระบบประมวลผล 0.70     0.70 

4. ตู้เย็น 2 ประตู ขนาดไม่ต่ํากว่า 18 คิว 0.09     0.09 

5. เคร่ืองเพาะเชื้อ Mycobacteria แบบอัตโนมัติ จํานวน 1 เคร่ือง   2.91   2.91 

6. เคร่ืองแยกสารโดยใช้แกสเป็นตวัพาชนิดตรวจสารตัวทําละลาย  
    จํานวน 1 เคร่ือง 

  4.50   4.50 

7. เคร่ืองโครมาโตรกราฟฟีของเหลวสมรรถนะสูง (High Performance 
Liquid Chromatography: HPLC) จํานวน 1 เคร่ือง 

    4.50 4.50 

8. เคร่ืองวัดอุณหภูมิและความชื้น พร้อมระบบ Cloud Server  
    จํานวน 3 เคร่ือง 

    0.06 0.06 

9. เคร่ืองดูดจ่ายสารละลาย  (Micro Pipette) ขนาด ช่วง 0.5 – 10  
    ไมโครลิตร , 10 – 100 ไมโครลิตร , 20 – 200 ไมโครลิตร ,  
    100 – 1,000 ไมโครลิตร ชนดิ Single  Channel จํานวนขนาดละ  
    2 เคร่ือง 

    0.03 0.03 

10. เคร่ืองดูดจ่ายสารละลาย  (Micro Pipette) ขนาด ช่วง  1,000 – 
5,000 ไมโครลิตร ชนิด Single Channel  จํานวน 3 เคร่ือง 

    0.01 0.01 
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๘๘ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 8 อุดรธานี 4.82 1.02  5.84 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 4.82 1.02  5.84 

1. เคร่ืองตรวจสมรรถภาพปอด พร้อมชุดปรับเช็คความถูกต้อง 0.18     0.18 

2. เคร่ืองวัดขนาดละอองสารเคมี แบบมีระบบประมวลผล 0.70     0.70 

3. เคร่ืองวัดระดับเสียงพร้อมวิเคราะห์ความถ่ีของเสียง 0.19     0.19 

4. เคร่ืองวัดปริมาณเสียงสะสม 0.15     0.15 

5. เคร่ืองวัดดัชนีความร้อน 0.22     0.22 

6. เคร่ืองปรับเช็คความถูกต้องของป๊ัมดูดอากาศ 0.15     0.15 

7. เคร่ืองตรวจวิเคราะห์คุณภาพอากาศภายในอาคารแบบอ่านค่า 
    โดยตรง (IAQ) 

0.58     0.58 

8. เคร่ืองตรวจวัดความเร็วลม อุณหภูมิ ความชื้นสัมพัทธ์และเคร่ืองวัด 
    ปริมาณก๊าซคอร์บอนไดออกไซค์  

0.29     0.29 

9. เคร่ืองชั่งน้ําหนักดิจิตอล ทศนยิม 5 ตําแหน่ง 0.16     0.16 

10. เคร่ืองวิเคราะห์ก๊าซในอากาศมากกว่า 100 ชนิด แบบอ่านค่าด้วย 
      แสงอินฟราเรด 

2.20     2.20 

11. เคร่ืองวัดความเข้มของแสง 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 35,000 บาท    0.07   0.07 

12. เคร่ืองพ่นสารเคมีชนิดฝอยละออง (ULV) แบบติดรถยนต์ 4 จังหวะ  
      ไม่น้อยกว่า 18 แรงม้า ชนิด 4 หัวพ่น 1 เคร่ือง (940,000 บาท) 

  0.94   0.94 

13. ตู้เย็น ขนาด 5 คิวบิกฟุต งานกีฏวิทยาและห้องเลี้ยงแมลง  
      ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 8.3 จังหวัดสกลนคร 1 ตู้  

  0.01   0.01 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 9 นครราชสีมา 3.88 7.16  11.04 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 3.88 7.16  11.04 

1. ตู้เย็นควบคุมอุณหภูมิ 2-8 องศาเซลเซียส ขนาดไม่น้อยกว่า 38   
    คิวบิกฟุต 1 ตู้ 

0.07     0.07 

2. ตู้แช่แข็ง Deep Freezer (-40 องศาเซลเซียส) 1 ตู้ 0.24     0.24 

3. ป้ัมเก็บตัวอย่างอากาศพร้อมอุปกรณ์ประกอบ 2 เคร่ือง 0.17     0.17 

4. เคร่ืองวิเคราะห์ตรวจจับและวัดปริมาณรังสี 1 เคร่ือง 0.25     0.25 

5. เคร่ืองวัดระดับเสียงพร้อมวิเคราะห์ความถ่ีของเสียง 1 เคร่ือง 0.19     0.19 

6. เคร่ืองวัดดัชนีความร้อน 1 เคร่ือง 0.22     0.22 

7. เคร่ืองวัดความเร็วลม อุณหภูมิ ความชื้นสัมพทัธ์ 1 เคร่ือง 0.29     0.29 

8. เคร่ืองตรวจวัดก๊าซพร้อมกัน 5 ชนิด 1 เคร่ือง 0.25     0.25 

9. เคร่ืองวิเคราะห์ก๊าซในอากาศมากกว่า 100 ชนดิ แบบอ่านค่าด้วย 
    แสงอินฟาเรด 1 เคร่ือง 

2.20     2.20 

10. ตู้บ่มเพาะเชือ้ (Incubator) 1 ตู้ (450,000 บาท)   0.45   0.45 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๘๙ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
11. เคร่ืองวัดคุณภาพอากาศแบบภายนอกอาคาร จํานวน 1 เคร่ือง  
      (987,100 บาท) 

  0.99   0.99 

12. ป๊ัมเก็บตัวอย่างอากาศพร้อมอุปกรณ์ประกอบการใช้งาน 2 เคร่ือง  
      เคร่ืองละ 90,000 บาท 

  0.18   0.18 

13. รถปฏิบัติการตรวจวัดด้านอาชีวอนามัยและสิ่งแวดล้อม 1 คัน  
      (3,959,000 บาท)  

  3.96   3.96 

14. เคร่ืองตรวจวัดไอระเหยของสารอินทรีย์และอนินทรีย์ในอากาศ  
      พร้อมอุปกรณ์ประกอบการใช้งาน 1 เคร่ือง (1,575,000 บาท)  

  1.58   1.58 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 10 อุบลราชธานี 4.43 5.54 9.18 19.15 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 4.43 5.54 9.18 19.15 

1. ตู้เตรียมสารสําหรับงาน PCR (PCR Cabinet) 0.15     0.15 

2. เคร่ืองวัดปริมาณเสียงสะสม 0.20     0.20 

3. เคร่ืองวัดคุณภาพอากาศในอาคาร 0.58     0.58 

4. ตู้แช่แข็งอุณหภูมิต่ํา (Ultra - Low Temperature Freezer) 1.00     1.00 

5. เคร่ืองสกัดสารพันธุกรรมแบบอัตโนมัติ (DNA/RNA Extraction     
    Machine) 

1.00     1.00 

6. เคร่ืองเพิ่มปริมาณสารพันธุกรรมในสภาพจริงพร้อมระบบปฏิบัติการ 
    และชุดประมวลผล (Real Time PCR Machine) 

1.50   1.50 3.00 

7. เคร่ืองนึ่งอาหาร (Inspisator)   0.34   0.34 

8. ตู้ชีวนิรภัย (Biological Safety Cabinet Class II) จํานวน 2 ตู้  
    ตู้ละ 321,000 บาท 

  0.64   0.64 

9. กล้องจุลทรรศน์ชนิดมัลติฟังกช์นั เคร่ืองละ 80,000 บาท 2 เคร่ือง   0.16   0.16 

10. เครื่องตรวจวเิคราะห์ทางพันธุกรรมแบบอัตโนมัต ิ(GTQ Cycler 96)   0.34   0.34 

11. เคร่ืองบ่มอุณหภูมิสําหรับงาน Hybridization (Twincubator)   0.17   0.17 

12. เคร่ืองไฮบริไดเซชั่น DNA-Strip 48 ตัวอย่าง แบบอัตโนมัติ  
      (GT Blot 48) 

  0.98   0.98 

13. เคร่ืองเพาะเชื้อวัณโรคด้วยอาหารเหลว (BACTEC MGIT 960)   2.91   2.91 

14. เคร่ืองกวนสารละลายด้วยแม่เหล็ก พร้อมความร้อน (Hot Plate  
      With Magnetic Stirrer) เคร่ืองละ 25,000 บาท 2 เคร่ือง 

  
  

0.05 0.05 

15. เคร่ืองวัดความเป็นกรด ด่าง สารละลายระบบดิจิตัล  
      (Digital pH Meter) 

  
  

0.03 0.03 

16. เคร่ืองป่ันแยกพลาสมา (Centrifuge)     0.13 0.13 

17. เคร่ืองบ่มเชื้อ (Incubator)     0.35 0.35 

18. เคร่ืองวัดความขุ่นสารละลายพร้อมหลอดวัด (Densitometer With  
      Adaptor Tube) 

  
  

0.03 0.03 
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๙๐ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
19. เคร่ืองนึ่งอบไอน้ําด้วยแรงดันสูง (Autoclave) (>75L) 
      เคร่ืองละ 400,000 บาท จาํนวน 2 เคร่ือง 

  
  

0.80 0.80 

20. เคร่ืองหมุนแหว่งแบบตั้งเวลาและความเร็วได้ (Rotator)     0.05 0.05 

21. เคร่ืองตรวจวิเคราะห์เชื้อวัณโรคแบบอัตโนมัติชนิด 16 โมดูล  
      (GeneXpert XVI-16 Modules) 

  
  

4.80 4.80 

22. CO2 Incubator (เคร่ืองบ่มเชื้อพร้อมก๊าชคาร์บอนไดอ๊อกไซด์)     0.35 0.35 

23. กล้องจุลทรรศน์สเตอริโอ ชนิด 3 ตา พร้อมชุดถ่ายภาพดิจิตอล  
      และชุดประมวลผลภาพ  1 ชดุ   

    0.27 0.27 

24. ชั้นวางกรงเลื้ยงยุง 8 ชุด      0.07 0.07 

25. เคร่ืองพ่นเคมีชนิดฝอยละออง (ULV) ชนิดสะพายหลัง 5 เคร่ือง       0.45 0.45 

26. เคร่ืองพ่นสารเคมีกําจัดยุงและแมลงชนิดหมอกควัน 5 เคร่ือง      0.30 0.30 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 11 นครศรีธรรมราช 7.27 31.64  38.91 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 7.27 29.09  36.36 

1. อาคารห้องปฏิบัติการควบคุมโรค  
    รวมงบประมาณทั้งสิ้น จํานวน 36,356,700 บาท  
    ผูกพันปีงบประมาณ 2563 จํานวน 7,271,400 บาท 

7.27 29.09   36.36 

เครื่องมือ / อุปกรณ์  2.55  2.55 

2. ตู้ปลอดเชื้อ (Biosafety Cabinet ClassII) ห้องปฏิบัติการโรคเอดส์ 
    และโรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์ 

  0.35   0.35 

3. ตู้ปลอดเชื้อ (Biosafety Cabinet ClassII) ห้องปฏิบัติการโรควัณโรค    0.40   0.40 

4. ตู้บ่มเชื้อ (Incubator) ห้องปฏิบัติการโรควัณโรค    0.34   0.34 

5. ตู้แช่เย็น (Refrigerator) ห้องปฏิบัติการโรควัณโรค    0.04   0.04 

6. เคร่ืองวัดความขุ่น (Spectophotometer) ห้องปฏิบัติการโรควัณโรค    0.08   0.08 

7. ตู้ปลอดเชื้อความปลอดภัยระดับ 2 (Biohazard Safety Cabinet  
    Class I)  ห้องปฏิบัติการโรคติดต่อนําโดยแมลง  

  0.35   0.35 

8. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อ (Autoclave) ห้องปฏิบัติการโรคติดต่อนําโดยแมลง    0.38   0.38 

9. ชุดถ่ายภาพดิจิตอลความละเอียดสูงพร้อมโปรแกรมวิเคราะห์ผล  
    ห้องปฏิบัติการโรคติดต่อนําโดยแมลง  

  0.04   0.04 

10. กระบอกดูดยุงแบบพกพา  จํานวน 6 ชุด 
      - ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 11.1 จังหวัดพังงา 2 ชุด  
      - ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 11.3 จังหวัดสุราษฎร์ธานี  
        2 ชุด 
      - ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 11.4 จังหวัดชุมพร 1 ชุด  
        (Portable Mosquito Aspitor)  
      - ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 11.5 จังหวัดระนอง 1 ชุด  
        (Mos VacTM) 

  0.02   0.02 
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๙๑ 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
11. เคร่ืองพ่นสารเคมีแบบละอองฝอย ชนิดติดตั้งบนรถยนต์  
      ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 11.1 จังหวัดพังงา  

  0.49   0.49 

12. กล้องจุลทรรศน์ ชนิด 2 ตา งานวิจัย ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อ 
      นําโดยแมลงที่ 11.2 จังหวัดนครศรีธรรมราช 

  0.05   0.05 

13. ชุด Aspirator ดูดแมลง  จํานวน 2 ชุด 
      - ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 11.3 จังหวัดสุราษฎร์ธานี  
        1 ชุด 
      - ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 11.5 จังหวัดระนอง 1 ชุด 

  0.01   0.01 

สํานักงานป้องกันควบคุมโรคท่ี 12 สงขลา 2.47 10.95 9.24 22.66 

อาคาร / สิ่งกอ่สร้าง 0.00 7.87 9.24 17.11 

1. อาคารสํานักงานเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพในพื้นทีภ่าคใต้ตอนล่าง    7.87   7.87 

2. อาคารศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 12.4 จังหวัดนราธิวาส 
    (รวมค่าถมดิน โรงจอดรถยนต์ และขยายเขตไฟฟ้า) 

    9.24 9.24 

เครื่องมือ / อุปกรณ์ 2.47 3.08 0.00 5.55 

3. เคร่ืองพน่สารเคมี ชนิดอัดลม กลุ่มปฏิบัติการควบคุมโรคในพืน้ทีเ่ฉพาะ 0.49 0.49   0.98 

4. กล้องจุลทรรศน์ ชนิด 2 ตา งานวิจัย  รวมจํานวน 4 กล้อง 
    - ศูนย์พิกุลทอง 2 กล้อง  
    - กลุ่มห้องปฏบัิติการทางการแพทย์ด้านควบคุมโรค 2 กล้อง 

0.20     0.20 

5. ตู้บ่มเพาะเชื้อ (Incubator) ขนาดไม่น้อยกว่า 700 ลิตร  
    กลุ่มห้องปฏิบัติการทางการแพทย์ด้านควบคุมโรค 

0.30     0.30 

6. ตู้เย็นแช่แข็ง Deep Freeze (-80 องศาเซลเซียส) ขนาดไม่น้อยกว่า  
    33.5 คิวบิกฟุต กลุ่มห้องปฏบัิติการทางการแพทย์ด้านควบคุมโรค 

1.00     1.00 

7. ตู้ปลอดเชื้อ ขนาด 4 ฟุต (Biological Safety Cabinets class II)  0.26 0.90   1.16 

8. เคร่ืองนึ่งฆ่าเชื้อ (Autoclave)  0.22 0.46   0.68 

9. ตู้เย็น 2 ประตู (Refrigerator)   0.04   0.04 

10. ตู้เย็น ขนาด 9 คิวบิกฟุต สํานักงานโครงการงานควบคุมปราบปราม 
      โรคติดต่อและการสาธารณสุขฯ ศูนย์ศึกษาการพัฒนาพิกลุทองฯ  

  0.01   0.01 

11. เคร่ืองวัดอุณหภูมิและความชื้นสัมพัทธ์ (Temperature Hygrometer)   0.01   0.01 

12. เคร่ืองเพิ่มปริมาณสารพันธุกรรม (Thermal Cycler)    0.19   0.19 

13. เคร่ืองดูดจ่ายสารละลายอัตโนมัติ (Autopipette)    0.01   0.01 

14. นาฬิกาจับเวลา (Timer)    0.01   0.01 

15. ตู้แช่เย็น 3 ประตู (Refrigerator)    0.06   0.06 

16. เคร่ืองพ่นฝอยละอองละเอียด ULV ชนิดตดิตั้งบนรถยนต์  
      ศูนย์ควบคุมโรคติดต่อนําโดยแมลงที่ 12.4 จังหวัดนราธิวาส  

  0.90   0.90 

รวมทั้งสิ้น 93.40 122.62 61.87 277.89 
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        การติดตามประเมินผล 
        1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงาน และผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือน และรายไตรมาส 
        2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

        ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
        1. สํานักงานป้องกันควบคุมโรค มีห้องปฏิบัติการที่มีความเป็นเลิศด้านโรคเอดส์ โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
วัณโรค โรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม และโรคติดต่อนําโดยแมลง สามารถเป็นศูนย์อ้างอิงทาง
ห้องปฏิบัติการ ดําเนินงานด้านการตรวจวินิจฉัยได้อย่างรวดเร็วถูกต้อง แม่นยํา และมีประสิทธิภาพ 
        2. เกิดความร่วมมือเครือข่ายทางห้องปฏิบัติการเพ่ือการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค 

        หน่วยงานที่รับผิดชอบ 
        สถาบันบําราศนราดูร สถาบันป้องกันควบคุมโรคเขตเมือง กองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม กองวัณโรค กองโรคติดต่อนําโดยแมลง และสํานักงานป้องกัน
ควบคุมโรค 
 
 
 
 

******************************* 
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       3.3.3 แผนงานสนับสนุนการพฒันาระบบปอ้งกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ 

       3.3.3.1 แผนการพัฒนาทรัพยากรบุคคลด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของกรมควบคุมโรค  
                   (HRP/HRD) 

        สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา  
   ตามยุทธศาสตร์การพัฒนาประเทศ (Country Strategy) ในประเด็นของการลดความเหล่ือมล้ํา (Inclusive 
Growth) ได้กําหนดให้กระทรวงสาธารณสุขต้องมีการจัดระบบบริการ กําลังพล และงบประมาณ เพ่ือยกระดับ
คุณภาพและมาตรฐานบริการสาธารณสุข โดยท่ีกระทรวงสาธารณสุขได้มีการปรับบทบาทเพ่ือสร้างความเข้มแข็ง
ในการเป็นหน่วยงานกําหนดทิศทางสาธารณสุขระดับชาติ (National Health Authority)  
   กรมควบคุมโรคเป็นหน่ึงในกรมหลักของกระทรวงสาธารณสุข ที่มีบทบาทและภารกิจสําคัญรับผิดชอบระบบ
การเฝ้าระวัง ป้องกันและควบคุมโรคของประเทศไทย และในยุคของการปฏิรูปบทบาทของกระทรวงสาธารณสุข 
พ.ศ. 2556 กรมควบคุมโรคได้ให้ความสําคัญต่อการปฏิรูปบทบาทเพ่ือพัฒนาสู่การเป็นหน่วยงานระดับชาติที่
ดูแลระบบป้องกันควบคุมโรคของประเทศไทย ตามนโยบายการปฏิรูปกระทรวงสาธารณสุข จึงได้วางแผนพัฒนา
สมรรถนะกําลังคนด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพให้สามารถดําเนินงานเพ่ือสนับสนุนจุดเน้นของ
กรมควบคุมโรค สอดรับกับบทบาทการกําหนดนโยบายและจัดการกําลังคนด้านสุขภาพ เพ่ือมุ่งสู่การเป็น National 
Health Authority ในระบบการป้องกันควบคุมโรคตามทิศทางการพัฒนาของกระทรวงสาธารณสุข รวมทั้ง
การพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนได้ตามท่ียุทธศาสตร์การพัฒนาประเทศกําหนดต่อไป ทั้งน้ี ตามนโยบาย
ของผู้บริหารที่มอบให้กรมต่าง ๆ ทําการทบทวนบทบาทภารกิจของกรม ในฐานะ National Health Authority 
ที่มี 11 บทบาท ได้แก่  
   1) การกําหนดนโยบายยุทธศาสตร์กลางของประเทศบนข้อมูลและฐานความรู้  
  2) การสร้างและจัดการความรู้ด้านสุขภาพ  
  3) การประเมินนโยบายและเทคโนโลยีด้านสุขภาพ  
   4) การกําหนดรับรองมาตรฐานบริการต่าง ๆ  
   5) การพัฒนาระบบกลไกการเฝ้าระวังโรคและภัยสุขภาพ และตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน  
   6) การพัฒนากลไกด้านกฎหมายเพ่ือเป็นเคร่ืองมือพัฒนาและดูแลสุขภาพประชาชน  
   7) การพัฒนางานสุขภาพโลกและความร่วมมือระหว่างประเทศ  
   8) การกํากับดูแล ติดตามและประเมินผลของ ภาครัฐ ท้องถิ่นและเอกชน  
    9) การให้ข้อคิดเห็นต่อระบบการเงินการคลังด้านสุขภาพของประเทศ  
   10) การพัฒนาข้อมูลข่าวสารให้เป็นระบบเดียวมีคุณภาพใช้งานได้  
     11) การกําหนดนโยบายและจัดการกําลังคนด้านสุขภาพ  
     แม้ว่าหลายบทบาทเหล่าน้ี มีการดําเนินงานโดยสํานักวิชาการและสํานักงานป้องกันควบคุมโรคอยู่บ้างแล้ว 
ในเวลาน้ี แต่บางบทบาทจําเป็นต้องมีการพัฒนาศักยภาพบุคลากรให้มีความรู้ความสามารถเพิ่มขึ้นทั้งปริมาณ
และคุณภาพ เพ่ือให้สามารถรองรับการเปลี่ยนแปลงที่รวดเร็ว และนอกจากน้ี ยังมีความคาดหวังของสังคมและ
ประชาชนท่ีมีเพิ่มขึ้นต่อบริการสาธารณสุขที่มีคุณภาพ ล้วนเป็นปัจจัยสําคัญผลักดันให้กรมควบคุมโรคต้องพัฒนา
และธํารงรักษาบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถและทักษะสําคัญ ๆ ซึ่งจําเป็นต่อการดําเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน 
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลงในสถานการณ์ปัจจุบันและอนาคต ซึ่งประเทศไทยก้าวสู่
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สังคมผู้สูงอายุ และมีภาระโรคไม่ติดต่อเพ่ิมมากขึ้นอย่างต่อเน่ือง แม้ในขณะเดียวกันปัญหาโรคติดต่ออุบัติใหม่
และอุบัติซ้ํายังมีการเกิดขึ้นได้เป็นระยะ  
   ในภาพรวมของกรมควบคุมโรค มีอัตรากําลังตามกรอบปัจจุบัน จํานวน 6,450 อัตรา ผลการวิเคราะห์
กรอบอัตรากําลังที่ควรจะเป็นทั้งกรมควรมีอัตรากําลัง 7,063 อัตรา ส่วนต่างกําลังคนในภาพรวมยังขาดอยู่ 
230 อัตรา ซึ่งเป็นผลจากการหักลบกันของสายงานที่อัตรากําลังขาด และสายงานที่อัตรากําลังเกิน แต่การ
บริหารจัดการตําแหน่งที่จะนําตําแหน่งในสายงานท่ีมีอัตรากําลังเกิน ไปสู่สายงานที่อัตรากําลังขาดน้ัน ยังไม่
สามารถดําเนินการได้ในทันทีทันใด เน่ืองจากมีข้อจํากัดหลายประการ อาทิ ตําแหน่งในสายงานท่ีมีอัตรากําลัง
เกิน ยังมีคนครองตําแหน่งอยู่ ข้อจํากัดจากมาตรการบริหารจัดการกําลังคนภาครัฐ ซึ่งตําแหน่งที่ว่างจากการ
เกษียณอายุจะต้องถูกยุบเลิกไปเรื่อย ๆ และในการปรับปรุงการกําหนดตําแหน่ง เพ่ือเปลี่ยนสายงานจากประเภท
ทั่วไป ไปสู่ตําแหน่งประเภทวิชาการ ในสายงานที่ขาดอัตรากําลัง จะต้องหาตําแหน่งว่างมายุบรวม เป็นต้น  
   ดังน้ัน เพ่ือให้การดําเนินงานของกรมควบคุมโรค ในบทบาทของ National Health Authority ด้านการ
ป้องกันควบคุมโรคของประเทศ และการดําเนินงานตามแผนยกระดับประสิทธิภาพด้านการป้องกันควบคุมโรค
สามารถขับเคลื่อนไปด้วยดี จึงต้องบริหารจัดการแผนอัตรากําลังในสายงานหลัก ๆ ซึ่งยังขาดอัตรากําลังตามกรอบ
ที่ควรจะเป็น  
  จากฐานข้อมูลบุคลากรสังกัดกรมควบคุมโรค ข้าราชการส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับปริญญาตรีมากท่ีสุด 
(ร้อยละ 52.33) รองลงมาเป็น ปริญญาโท (ร้อยละ 26.47) ตํ่ากว่าปริญญาตรี (ร้อยละ 14.17) และปริญญาเอก 
(ร้อยละ 7.03) ด้วยอายุเฉลี่ยของข้าราชการสังกัดกรมควบคุมโรค ประมาณ 45 ปี ดังน้ัน ในระยะสิบปีข้างหน้า 
จะมีข้าราชการเกษียณอายุในตําแหน่งต่าง ๆ ซึ่งส่วนใหญ่เป็นระดับตํ่ากว่าปริญญาตรี และข้าราชการรับใหม่ 
มักจะจบการศึกษาระดับปริญญาตรีเป็นอย่างน้อย การส่งเสริมการศึกษาต่อระดับหลังปริญญาตรี ได้แก่ ปริญญาโท 
และปริญญาเอก เพ่ือให้มีบุคลากรที่มีคุณภาพสูงและมีความเชี่ยวชาญเฉพาะด้าน จึงมีความจําเป็นมากขึ้น ดังน้ัน 
การเตรียมแผนงานเพื่อส่งข้าราชการศึกษาต่อในระดับหลังปริญญาตรี หรือรับข้าราชการใหม่ในระดับหลังปริญญาตรี 
ซึ่งมีค่าใช้จ่ายสูง จําเป็นต้องมีแผนการดําเนินงานที่ชัดเจน โดยวางเป้าหมายให้มีผู้จบการศึกษาระดับปริญญาเอก 
เพ่ิมจากร้อยละ 7.03 เป็นร้อยละ 10 และร้อยละ 15 ในปี พ.ศ. 2561 และ 2566 ตามลําดับ และเช่นเดียวกัน 
ผู้จบการศึกษาระดับปริญญาโท เพ่ิมจาก ร้อยละ 26.47 เป็นร้อยละ 30 และร้อยละ 35 ในระยะเวลา 5 ปี 
และ 10 ปีข้างหน้า  
   ดังน้ัน การเพ่ิมขีดความสามารถและทักษะของบุคลากรในทุกระดับและหน่วยงาน เพ่ือให้สอดรับกับภารกิจ
และความคาดหวัง รวมท้ังสอดรับกับสถานการณ์ดังกล่าวข้างต้น จึงเป็นเรื่องสําคัญเร่งด่วน และนํามาสู่การจัดทํา
แผนงานพัฒนาทรัพยากรบุคคลด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ภายใต้แผนยกระดับความม่ันคง
และความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 เพ่ือผลักดันการดําเนินงาน
ด้านการป้องกันควบคุมโรคของประเทศ ในประเด็นสําคัญต่าง ๆ ที่เก่ียวข้อง  

        วัตถุประสงค์  
   1. เพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถและทักษะของบุคลากรในการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ของประเทศ การตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข รวมทั้งการพัฒนาความม่ันคงด้านวัคซีน  
 2. เพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถและทักษะของบุคลากรรองรับการพัฒนาหน่วยบริการต้นแบบด้านป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (Excellence Center for Disease Control) ในแต่ละด้าน  
  3. เพ่ือพัฒนาศักยภาพท่ีจําเป็นในการดําเนินงานตามภารกิจของหน่วยงาน และสนับสนุนการดําเนินงาน
ตามบทบาทภารกิจของกรมควบคุมโรค ในฐานะ National Health Authority 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๙๕ 
 

    เป้าหมาย 
  1. บุคลากรได้รับการศึกษาต่อเพ่ิมเติมในสาขาวิชาที่มีความจําเป็นในเชิงยุทธศาสตร์ เพ่ือผลักดันการ
ดําเนินงานตามภารกิจกรมควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ 
  2. บุคลากรได้เข้ารับการอบรมหลักสูตรระยะสั้น และศึกษาดูงานในต่างประเทศ เพ่ือเพ่ิมความรู้ ทักษะ 
และศักยภาพในการทํางานด้านระบาดวิทยาและการป้องกันควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ 
  3. บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขของหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องภายในประเทศ ได้รับการอบรมหลักสูตร
ผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตรระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีมเฝ้าระวังสอบสวน
เคลื่อนที่เร็วฯ (FEMT) และหลักสูตรระบาดวิทยาและชีวสถิติเบ้ืองต้น (นานาชาติ) 
   4. บุคลากรจากต่างประเทศได้รับการสนับสนุนให้เข้ามารับการอบรมหลักสูตรที่กรมควบคุมโรคจัดขึ้น ได้แก่ 
หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ สัตวแพทย์ผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตรนานาชาติ (International 
FETP-Thailand) และหลักสูตรฝึกอบรมระดับสูงสําหรับอาจารย์ผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตร
นานาชาติ (Training of Trainer: TOT) 
  5. นักระบาดวิทยาระดับเช่ียวชาญ และนักระบาดวิทยาระดับกลางที่ได้รับการพัฒนาทางระบาดวิทยา 

   ตัวชี้วัด 
        1. จํานวนบุคลากรได้รับการศึกษาต่อเพ่ิมเติมในสาขาวิชาที่มีความจําเป็นในเชิงยุทธศาสตร์ เพ่ือผลักดัน
การดําเนินงานตามภารกิจกรมควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ รวมทั้งสิ้น 23 ทุน 
   2. จํานวนบุคลากรได้รับการอบรมหลักสูตรระยะสั้น และศึกษาดูงานในต่างประเทศ เพ่ือเพ่ิมความรู้ 
ทักษะและศักยภาพในการทํางานด้านระบาดวิทยาและการป้องกันควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ (จํานวน 20 ทุน) 
   3. จํานวนบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขของหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องภายในประเทศ ได้รับการ
อบรม รวม 64 ทุน 
   4. จํานวนบุคลากรจากต่างประเทศได้รับการสนับสนุนให้เข้าอบรมหลักสูตรที่กรมควบคุมโรคจัดขึ้น 
   5. สัดส่วนของนักระบาดวิทยาระดับเชี่ยวชาญ 1 คน ต่อประชากร 200,000 คน และสัดส่วนของ
นักระบาดวิทยาระดับกลาง 1 คน ต่อประชากร 100,000 คน (สามารถพัฒนานักระบาดวิทยาระดับกลาง
ไม่น้อยกว่า 25 คน/ปี)  

   เป้าหมายรายปี 
 

ปี เป้าหมาย 
2563 - 2565 1. จํานวนบุคลากรได้รับการศึกษาต่อเพ่ิมเติมในสาขาวิชาท่ีมีความจําเป็นในเชิงยุทธศาสตร์ เพ่ือผลักดัน 

    การดําเนินงานตามภารกิจกรมควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ รวมท้ังสิ้น 23 ทุน (โท 20 ทุน เอก 3 ทุน) 
     ปี 2563 = โท 6 ทุน เอก 1 ทุน / ปี 2564 = โท 4 ทุน เอก 1 ทุน / ปี 2565 = โท 10 ทุน เอก 1 ทุน 

2563 - 2565 2. จํานวนบุคลากรได้รับการอบรมหลักสูตรระยะสั้น และศึกษาดูงานในต่างประเทศ เพ่ือเพ่ิมความรู้ ทักษะ 
    และศักยภาพในการทํางานด้านระบาดวิทยาและการป้องกันควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ (20 ทุน) 
     ปี 2563 = 8 ทุน / ปี 2564 = 8 ทุน / ปี 2565 = 4 ทุน 

2563 - 2565 3. จํานวนบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขของหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องภายในประเทศ ได้รับการ 
    อบรม รวม 64 ทุน 
    (1) หลักสูตรผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม 
    (2) หลักสูตรระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีม เฝ้าระวังสอบสวนเคล่ือนท่ีเร็วฯ (FEMT) 
    (3) หลักสูตรระบาดวิทยาและชีวสถิติเบื้องต้น (นานาชาติ) 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๙๖ 
 

ปี เป้าหมาย 
2563 - 2565 4. จํานวนบุคลากรจากต่างประเทศได้รับการสนับสนุนให้เข้ามารับการอบรมหลักสูตรท่ีกรมควบคุมโรคจัดข้ึน 

    (1) หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ สัตวแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตรนานาชาติ  
         (International FETP-Thailand) 
    (2) หลักสูตรฝึกอบรมระดบัสูงสําหรับอาจารย์ผูเ้ชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตรนานาชาติ 
         (Training of Trainer: TOT) 

2563 - 2565 5. สัดส่วนของนักระบาดวิทยาระดับเชี่ยวชาญ 1 คนต่อประชากร 200,000 คน และสัดส่วนของ 
    นักระบาดวิทยาระดับกลาง 1 คนต่อประชากร 100,000 คน (สามารถพัฒนานักระบาดวิทยา 
    ระดับกลาง ไม่น้อยกว่า 25 คน/ปี) 
     ปี 2563 = 25 คน / ปี 2564 = 25 คน / ปี 2565 = 25 คน 

  
   แนวทางการดําเนินการ 
   แผนงานพัฒนาทรัพยากรบุคคลด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ภายใต้แผนยกระดับความม่ันคง
และความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 เพ่ือผลักดันการดําเนินงาน
ด้านการป้องกันควบคุมโรคของประเทศ ประกอบด้วย 4 กิจกรรมหลัก ได้แก่ 
   1. สนับสนุนบุคลากรเพ่ือศึกษาต่อระดับปริญญาโท/เอก ในต่างประเทศ ในสาขาต่าง ๆ ที่มีความจําเป็น
ในเชิงยุทธศาสตร์ เพ่ือผลักดันการดําเนินงานตามภารกิจกรมควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ ประกอบด้วย  
       (1) การศึกษาต่อระดับปริญญาโท รวม 20 ทุน  
       (2) การศึกษาต่อระดับปริญญาเอก รวม 3 ทุน  
       รวมทั้งสิ้น 23 ทุน (ปริญญาโท ทุนละ 2,000,000 บาท ปริญญาเอก ทุนละ 5,000,000 บาท)  
 

รายละเอียดสาขาที่สนับสนุนบุคลากรศึกษาต่อระดับปริญญาโท/เอก ในต่างประเทศ (จําแนกรายปี) 
 

ลําดับ สาขาท่ีสนับสนุนบุคลากรศึกษาต่อ 

จํานวนทุน (แยกรายปี) จํานวน
รวมตาม
สาขา ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565 

โท เอก โท เอก โท เอก โท เอก 
1 Epidemiology 1 1 1  2  4 1 
2 Environmental and Occupational Health 1    2  3  
3 Behavioral Science and Health Education (BSHE)    1 1  1 1 
4 International/Global Health 1    1 1 2 1 
5 Health Economics 1      1  
6 Health Policy and Administration     1  1  
7 Disaster Management 1  1    2  
8 Biostatistics 1      1  
9 Human Resource Management         

10 Medical Anthropology         
11 Public Health Law   1    1  
12 EID     1  1  



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๙๗ 
 

ลําดับ สาขาท่ีสนับสนุนบุคลากรศึกษาต่อ 

จํานวนทุน (แยกรายปี) จํานวน
รวมตาม
สาขา ปี 2563 ปี 2564 ปี 2565 

โท เอก โท เอก โท เอก โท เอก 
13 Public Health Informatics         
14 Program Evaluation         
15 Medical Entomology     1  1  
16 Toxicology         
17 Medical Parasitology         
18 Medical Laboratory Sciences, Medical 

Technology, Clinical Pathology, Medical Science, 
Biochemistry, Molecular Biochemistry 

  1    1  

19 Microbiology/Immunology         
20 Tropical Medicine         
21 Pharmaceutical         
22 Vaccinology     1  1  
23 Sexually Transmitted Infections and HIV         
24 Risk Assessments         

รวมจํานวน 6 1 4 1 10 1 20 3 

 
   2. สนับสนุนบุคลากรเพ่ือเข้ารับการอบรมหลักสูตรระยะสั้นและการศึกษาดูงานในต่างประเทศ เพ่ือเพ่ิม
ความรู้ ทักษะ และศักยภาพในการทํางานด้านระบาดวิทยาและการป้องกันควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ รวม 20 ทุน 
ทุนละ 400,000 บาท 
   3. อบรมบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุขให้แก่หน่วยงานที่เก่ียวข้องภายในประเทศ รวม 64 ทุน 
ทุนละ 150,000 บาท ประกอบด้วย 
            3.1 หลักสูตรผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตร 2 ปี 
        3.2 หลักสูตรระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีมเฝ้าระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว สําหรับแพทย์
หัวหน้าทีม และผู้สอบสวนหลัก (Field Epidemiology Management Training: FEMT) หลักสูตร 6 เดือน 
       3.3 หลักสูตรระบาดวิทยาและชีวสถิติเบ้ืองต้น (นานาชาติ) สําหรับแพทย์และผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยา
ภาคสนาม (June Course) หลักสูตร 1 เดือน 
       3.4 หลักสูตรการอบรมด้านการจัดการภาวะฉุกเฉิน 
   4. สนับสนุนบุคลากรจากต่างประเทศให้เข้ามารับการอบรมหลักสูตรที่กรมควบคุมโรคจัดขึ้น 
       4.1 หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ สัตวแพทย์ผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตรนานาชาติ 
(International FETP-Thailand) หลักสูตร 2 ปี 
       4.2 หลักสูตรฝึกอบรมระดับสูงสําหรับอาจารย์ผู้เช่ียวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม หลักสูตรนานาชาติ 
(Training of Trainer: TOT) หลักสูตร 6 เดือน 

   ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการต่อเน่ืองในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๙๘ 
 

   พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  มหาวิทยาลัย และสถานที่ฝึกอบรม/ศึกษาดูงาน ภายในประเทศและต่างประเทศ 

    รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน 90.40 ลา้นบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
1. สนับสนุนบุคลากรเพ่ือศึกษาต่อระดับปริญญาโท/เอก ในต่างประเทศ 
    ในสาขาต่าง ๆ (งบอุดหนุน) 

20.00 20.00 25.00 65.00 

2. สนับสนนุบคุลากรเพ่ือเข้าอบรมหลักสูตรระยะสั้นและการศกึษาดูงาน  
    ในต่างประเทศ เพ่ือเพ่ิมความรู้ ทักษะและศักยภาพในการทํางาน 
    ด้านระบาดวิทยาและการป้องกันควบคุมโรคในด้านต่าง ๆ (งบอุดหนุน) 

  3.20   3.20   1.60   8.00 

3. อบรมบุคลากรทางการแพทย์และบุคลากรสาธารณสุขให้แก่ 
    หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องภายในประเทศ (งบดําเนินงาน) 
   - หลักสูตรผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม  
   - หลักสูตรระบาดวิทยาและการบริหารจัดการทีมเฝ้าระวังสอบสวน 
     เคลื่อนท่ีเร็วสําหรับแพทย์หัวหน้าทีมและผู้สอบสวนหลัก (Field  
     Epidemiology Management Training: FEMT)  
   - หลักสูตรระบาดวิทยาและชีวสถิติเบื้องต้น (นานาชาติ) สําหรับ 
     แพทย์และผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยาภาคสนาม  

  4.50   4.50   0.60   9.60 

4. สนับสนุนบุคลากรจากต่างประเทศให้เข้ามารับการอบรมหลักสูตรท่ี 
    กรมควบคุมโรคจัดข้ึน (งบดําเนินงาน) 
   - หลักสูตรฝึกอบรมแพทย์ สัตวแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยา 
     ภาคสนาม หลักสูตรนานาชาติ (International FETP-Thailand)  
   - หลักสูตรฝึกอบรมระดับสูงสําหรับอาจารย์ผู้เชี่ยวชาญด้านระบาดวิทยา 
     ภาคสนาม หลักสูตรนานาชาติ (Training of Trainer: TOT)  

  3.25   3.25   1.30   7.80 

งบอุดหนุน 23.20 23.20 26.60 73.00 

งบดําเนินงาน 7.75 7.75 1.90 17.40 

รวมทั้งสิ้น 30.95 30.95 28.50 90.40 

 
   การติดตามประเมินผล 
   1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงานและผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือนและรายไตรมาส 
   2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

   ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
    1. ผู้เช่ียวชาญและนักวิชาการด้านการควบคุมป้องกันโรค กรมควบคุมโรค สามารถเป็นกําลังสําคัญของทีมงาน
ระบบสุขภาพแบบบูรณาการ ทั้งสุขภาพคน สุขภาพสัตว์ ที่จะดําเนินการแก้ไขปัญหาสาธารณสุขในประเทศไทย 
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
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   2. เครือข่ายในประเทศได้รับการฝึกอบรมและเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค เพ่ือรับมือการระบาดของ
โรคและภัยสุขภาพ และบูรณาการทํางานหลายภาคส่วนเพ่ือรับมือกับปัญหาทางด้านสาธารณสุข และตอบโต้
ภาวะฉุกเฉินต่าง ๆ ที่มีโอกาสเกิดขึ้นได้สูงทั้งในและต่างประเทศได้ทันสถานการณ์ 
   3. บุคลากรจากประเทศเพื่อนบ้านได้รับการพัฒนาสมรรถนะเพื่อดําเนินการเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค
ในประเทศน้ัน ๆ ให้มีมาตรฐานเดียวกัน และสามารถนําไปถ่ายทอดต่อในประเทศ รวมถึงการได้รับความร่วมมือ
ในการแลกเปลี่ยนข้อมูลการแพร่ระบาดของโรค และร่วมมือกันดําเนินการเพ่ือรับมือกับโรคระบาด ขจัดแหล่งรังโรค
และตอบโต้ภาวะฉุกเฉินต่าง ๆ ร่วมกันได้ทันสถานการณ์ 
   4. ลดการสูญเสียชีวิตของประชาชน และค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลภาครัฐ จากการแพร่กระจายของ
เช้ือโรคติดต่ออุบัติใหม่ อันเน่ืองมากจากการเคล่ือนย้ายอย่างเสรีของประชากรท้ังคนและสัตว์ ตลอดจนสินค้า
และเทคโนโลยี เพราะมีบุคลากรผู้เช่ียวชาญรองรับการเตรียมพร้อมรับมือกับปัญหาสุขภาพที่อาจจะตามมา และ
ภาระในการควบคุมป้องกันโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อที่จะเพิ่มขึ้นอย่างต่อเน่ืองจากการเคลื่อนย้ายของประชากร
ในกลุ่มประเทศอาเซียนจํานวนมาก 
    5. เสริมสร้างความเชื่อมั่นในด้านการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรค ให้ประชาชนคนไทย ตลอดจนชาวต่างชาติ
ที่เข้ารับบริการสุขภาพในประเทศ และนักท่องเที่ยวผู้เดินทางเข้าประเทศไทย ซึ่งจะส่งผลเชิงบวกต่อความม่ันคง
ทางเศรษฐกิจ การส่งออก การค้าลงทุน การท่องเที่ยวทั้งในและต่างประเทศ 

   หน่วยงานที่รับผิดชอบ   
   1. หน่วยงานหลัก คือ กองบริหารทรัพยากรบุคคล 
   2. หน่วยงานสนับสนุน ได้แก่ 
       (1) กองระบาดวิทยา    (2) กองโรคติดต่อทั่วไป 
       (3) สถาบันบําราศนราดูร         (4) กองวัณโรค 
       (5) กองโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม   (6) กองโรคไม่ติดต่อ 
       (7) กองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์    (8) สถาบันราชประชาสมาสัย 
        (9) กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน   (10) กองโรคติดต่อนําโดยแมลง 
       (11) กองงานคณะกรรมการควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ (12) สํานักงานป้องกันควบคุมโรค 
 
 
 

****************************** 
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       3.3.3.2 แผนการพฒันาศูนย์ฝกึอบรมดา้นการป้องกนัควบคมุโรคนานาชาติ  
              (International Disease Control Academy: IDCA) 

       สถานการณ์ ปญัหา และความจําเปน็ในการพฒันา   
       ตามที่กรมควบคุมโรคมีนโยบายในการขับเคลื่อนการดําเนินงานพัฒนาศูนย์บริการสุขภาพนานาชาติ 
(Medical Hub) ด้านวิชาการ (Academic Hub) 2 ด้าน ได้แก่ การพัฒนา International Disease Control 
Academy: IDCA และการพัฒนาศูนย์ประสานงานวิจัยระดับนานาชาติ (International Research Coordinating 
Center: IRCC) ดังน้ัน กรมควบคุมโรคจึงได้อนุมัติจัดต้ังศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ (IDCA) 
ที่ สธ 0444.4/104 ลงวันที่ 21 มกราคม 2559 มีฐานะเทียบเท่ากลุ่มงาน อยู่ภายใต้การกํากับของสํานักงาน
ความร่วมมือระหว่างประเทศ ดําเนินงานร่วมกับสํานักวิชาการ สถาบัน กอง และสํานักงานป้องกันควบคุมโรค
ของกรมควบคุมโรค ที่เก่ียวข้องดําเนินงานให้บริการฝึกอบรม และศึกษาดูงานในระดับนานาชาติที่เก่ียวข้อง 
โดยมีภารกิจหลักในด้าน 1) พัฒนาโครงสร้าง/มาตรฐานศูนย์ฝึกอบรม 2) ประสานและสนับสนุนการพัฒนา
หลักสูตรการฝึกอบรมและการศึกษาดูงาน 3) พัฒนาช่องทางการสื่อสาร และเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ 4) ประสาน
ความร่วมมือกับเครือข่ายทั้งภายในและระหว่างประเทศในการพัฒนาผู้เช่ียวชาญ 5) สนับสนุนสํานักวิชาการ
ให้มีการจัดอบรมหลักสูตรนานาชาติอย่างต่อเน่ือง 6) ศึกษาวิเคราะห์ วิจัยและพัฒนาองค์ความรู้และเทคโนโลยี
การฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคระดับนานาชาติ ๗) ให้บริการจัดฝึกอบรมและศึกษาดูงานระดับนานาชาติ
แก่บุคลากรทั้งภายในและระหว่างประเทศ มีการดําเนินงานในระหว่างปี 2559 - 2560 
   ที่ผ่านมาได้มีผลการดําเนินงานในเชิงประจักษ์ ได้แก่ พัฒนาหลักสูตรและจัดโปรแกรมศึกษาดูงานให้มี
ความทันสมัยต่อสถานการณ์ปัจจุบัน สํานักวิชาการและสถาบันสามารถจัดอบรมหลักสูตรอบรมนานาชาติด้าน
ระบาดวิทยา โรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ วัณโรค และให้บริการศึกษาดูงานด้านการป้องกันควบคุม
โรคและภัยสุขภาพ ทั้งในด้านโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อ อย่างน้อย 5 โปรแกรม (ด้านวัคซีน โรคเอดส์และ
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ โรคติดเช้ือในโรงพยาบาล โรคไม่ติดต่อ โรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม เป็น
ต้น) มีการพัฒนาและเผยแพร่ประชาสัมพันธ์หลักสูตรให้ลูกค้าเข้าถึงบริการ ผ่านสื่อสิ่งพิมพ์ และ Website 
กลุ่มผู้รับบริการเป็นบุคลากรทางด้านการแพทย์และสาธารณสุขในประเทศภูมิภาคอาเซียน และภูมิภาคอ่ืน ๆ 
นอกจากน้ี ยังได้มีการสร้างเครือข่ายกับแหล่งผูใ้ห้เงินทุนสนับสนุนเพ่ือให้หลักสูตรต่าง ๆ มีโอกาสได้รับเงินงบประมาณ
สนับสนุนให้สามารถดําเนินการจัดอบรมได้อย่างต่อเน่ืองและย่ังยืน มีการจัดอบรมบุคลากรของกรมควบคุมโรค
ที่รับผิดชอบงานด้านฝึกอบรมและศึกษาดูงานนานาชาติ 
   แนวทางการพัฒนารปูแบบการบริหารจัดการแบบหน่วยบริการรูปแบบพิเศษ (Service Delivery Unit: SDU) ซึ่ง
เป็นรูปแบบการดําเนินงานที่มีความคล่องตัว แต่ยังคงเป็นหน่วยงานท่ีอยู่ภายใต้การกํากับของกรมควบคุมโรค จึงเป็น
ทางออกในการพัฒนาให้เกิดการจัดฝึกอบรมและศึกษาดูงานในสาขาวิชาที่เก่ียวกับการเฝ้าระวังป้องกันควบคุม
โรคและภัยสุขภาพระดับนานาชาติได้เป็นอย่างดี โดยที่หน่วยบริการรูปแบบ SDU น้ีจะพัฒนาองค์ความรู้เก่ียวกับ
การพัฒนาหลักสูตรและการจัดการฝึกอบรมได้ ซึ่งสอดคล้องกับวิสัยทัศน์ “ประชาชนได้รับการป้องกันควบคุม
โรคและภัยสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ภายในปี 2580” ภายใต้พันธกิจส่งเสริมกระบวนการประสานความ
ร่วมมือกับเครือข่ายภายใน และระหว่างประเทศ ในการผลิต และพัฒนาผู้เช่ียวชาญ องค์ความรู้ ข้อมูลข่าวสาร 
เครื่องมือ กฎหมายการเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ รวมทั้ งการบริการเฉพาะทางได้
มาตรฐานสากล โดย International Disease Control Academy (IDCA) จะทําให้กรมควบคุมโรคสามารถแข่งขัน
กับนานาประเทศในภูมิภาคอาเซียนและในภูมิภาคอ่ืน ๆ ในด้านการพัฒนาผู้เช่ียวชาญ องค์ความรู้ในการเตรียม
ความพร้อมในการจัดการภาวะคุกคามและภัยใหม่ ๆ ได้ทันการณ์ และในการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
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เพ่ือให้ประชาชนท้ังภายในประเทศและนานาประเทศได้รับการดูแล ปลอดภัยจากโรคที่เป็นปัญหาสําคัญได้ ในระยะแรก
ของการจัดต้ังศูนย์ IDCA ในรูปแบบของหน่วยบริการรูปแบบพิเศษ (Service Delivery Unit: SDU) มีความจําเป็น 
ต้องมีทุนประเดิมและทรัพย์สินในการดําเนินกิจการของศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ เพ่ือให้
สามารถดําเนินการต่อไปได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

   วัตถุประสงค์  
   1. เพ่ือพัฒนาปรับปรุงสถานที่สําหรับการฝึกอบรม ให้เกิดความพร้อมในการเป็นศูนย์ฝึกอบรมด้านการ
ป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ 
    2. เพ่ือผลิตและพัฒนาผู้เช่ียวชาญ องค์ความรู้ ข้อมูลข่าวสาร เครื่องมือ กฎหมายการเฝ้าระวังป้องกัน
ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ รวมทั้งการบริการเฉพาะทางได้มาตรฐานสากล 

   เป้าหมาย  
   1. ศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ (International Disease Control Academy: 
IDCA) กรมควบคุมโรค 
   2. เครือข่ายศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ 3 แห่ง ได้แก่ กองโรคเอดส์และโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ กองวัณโรค และสถาบันบําราศนราดูร 

   ตัวชี้วัด 
   1. จํานวนศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคมุโรคนานาชาติของกรมควบคุมโรค (International Disease 
Control Academy: IDCA) 1 แห่ง 
   2. จํานวนเครือข่ายศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ 3 แห่ง ได้แก่ กองโรคเอดส์และโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ กองวัณโรค และสถาบันบําราศนราดูร 

   เป้าหมายรายป ี

 

ป ี เป้าหมาย 
2564 ศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ (International Disease Control Academy 

: IDCA) จํานวน 3 แห่ง มีวัสดุอุปกรณ์ให้บริการฝึกอบรมและดูงานระดับนานาชาติที่ทันสมัยได้
มาตรฐาน 

2565 ศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ (International Disease Control Academy 
: IDCA) จํานวน 1 แห่ง มีสถานที่และวัสดุอุปกรณ์สําหรับให้บริการฝึกอบรมและดูงานระดับ
นานาชาติที่ทันสมัยได้มาตรฐาน 

 
    แนวทางดําเนินการ 
   1. พัฒนาอาคารสถานที่ให้เป็นศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ 1 แห่ง และพัฒนา
เครือข่าย 3 แห่ง ได้แก่ กองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ กองวัณโรค และสถาบันบําราศนราดูร 
ให้เป็นศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ 
   2. พัฒนาบริการฝึกอบรมหลักสูตรนานาชาติที่ได้มาตรฐาน ตอบสนองความต้องการและเป็นที่ยอมรับ
ของเครือข่าย 
   3. พัฒนาระบบบริหารจัดการที่เอ้ือต่อการพัฒนาคุณภาพบริการฝึกอบรมและการศึกษาดูงานระหว่างประเทศ 
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   4. พัฒนาการเผยแพร่ประชาสัมพันธ์ให้มีประสิทธิภาพเพ่ือให้เข้าถึงกลุ่มผู้รับบริการ (ลูกค้า) และแหล่งทุน 
   5. พัฒนาสมรรถนะบุคลากรของศูนย์ฯ และสํานักวิชาการ/สถาบัน ให้มีศักยภาพในการให้บริการฝึกอบรม
และศึกษาดูงานระหว่างประเทศอย่างมีประสิทธิภาพ 

   ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 

   พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  
    1. อาคารศูนย์ความเป็นเลิศโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ บางรัก แขวงยานนาวา เขตสาธร กรุงเทพฯ 
(Headquarter) 
   2. เครือข่ายศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ 3 แห่ง ได้แก่ กองโรคเอดส์และโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ กองวัณโรค และสถาบันบําราศนราดูร 
    3. บุคลากรจากหน่วยงานเครือข่ายทั้งในและระหว่างประเทศ 

    รายการและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  4.02 ล้านบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
อาคาร / สิ่งก่อสร้าง       1.50 

1. ค่าปรับปรุงตกแต่งภายในสํานักงาน   1.50   1.50 
เครื่องมือ / อุปกรณ์       1.21 

2. โต๊ะทํางานผู้บริหาร จํานวน 1 ตัว ตัวละ 10,000 บาท   0.01   0.01 
3. เก้าอ้ีผู้บริหาร จํานวน 1 ตัว ตัวละ 5,000 บาท   0.01   0.01 
4. โต๊ะคอมพิวเตอร์พนักงาน จํานวน 13 ตัว ตัวละ 5,000 บาท   0.07   0.07 
5. เก้าอ้ี จํานวน 13 ตัว ตัวละ 2,500 บาท    0.03   0.03 
6. โพเดียม จํานวน 1 ชุด ชุดละ 13,000 บาท   0.01   0.01 
7. ตู้เก็บเอกสาร 13 ชุด ชุดละ 4,000 บาท   0.05   0.05 
8. โต๊ะประชุมขนาดเล็กพร้อมเก้าอ้ี 1 ชุด ชุดละ 30,000 บาท   0.03   0.03 
9. โทรศัพท์ จํานวน 8 เคร่ือง เคร่ืองละ 1,000 บาท   0.01   0.01 
10. เคร่ืองแปลภาษาแบบ Portable ครบเซ็ต 3 เซ็ต  
      เซ็ตละ 240,000 บาท 

  0.72   0.72 

11. ไมโครโฟนต้ังโต๊ะและเครื่องเสียง พร้อมชุด Control จํานวน 2 ชุด  
      ชุดละ 20,000 บาท 

  0.04   0.04 

12. เคร่ืองเสียงแบบเคล่ือนย้าย จํานวน 2 ชุด ชุดละ 15,000 บาท   0.03   0.03 
13. กล้องถ่ายวีดีโอ จํานวน 1 ตัว ตัวละ 30,000 บาท   0.03   0.03 
14. กล้องถ่ายรูปพร้อมเลนส์ จํานวน 1 ตัว ตัวละ 50,000 บาท   0.05   0.05 
15. กล้องถ่ายรูปขนาดเล็ก จํานวน 1 ตัว ตัวละ 15,000 บาท   0.02   0.02 
16. เคร่ือง Visualizer จํานวน 2 เคร่ือง เคร่ืองละ 24,000 บาท   0.05   0.05 
17. กล้องทีวีวงจรปิด (1 ชุด มีจํานวน 4 ตัว) จํานวน 4 ชุด  
      ชุดละ 16,000 บาท 

  0.06   0.06 
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รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 
เทคโนโลยี/สารสนเทศ       1.30 

18. ค่าซอฟต์แวร์   0.05   0.05 
19. คอมพิวเตอร์ จํานวน 20 เคร่ือง เคร่ืองละ 30,000 บาท   0.60   0.60 
20. คอมพิวเตอร์โน๊ตบุ๊ค จํานวน 4 เคร่ือง เคร่ืองละ 21,000 บาท   0.08   0.08 
21. คอมพิวเตอร์สําหรับงานกราฟฟิก จํานวน 1 เครื่อง (85,000 บาท)   0.09   0.09 
22. เคร่ืองสํารองไฟ  จํานวน 20 เคร่ือง เคร่ืองละ 4,000 บาท   0.08   0.08 
23. เคร่ืองพิมพ์ชนิดเลเซอร์ สี จาํนวน 5 เคร่ือง เคร่ืองละ 15,000 บาท   0.08   0.08 
24. เคร่ืองพิมพ์ชนิดเลเซอร์ ขาวดํา (All in One) จํานวน 5 เคร่ือง  
      เคร่ืองละ 10,000 บาท  

  0.05   0.05 

25. LCD  จํานวน 4 เคร่ือง เคร่ืองละ 33,000 บาท   0.13   0.13 
26. จอรับภาพ จํานวน 4 เคร่ือง เคร่ืองละ 12,000 บาท   0.05   0.05 
27. VDO Conference จํานวน 1 ตัว (100,000 บาท)   0.10   0.10 

รวมทั้งสิ้น 
 

4.02 
 

4.02 

 
    การติดตามประเมินผล 
   1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงานและผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือนและรายไตรมาส 
   2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

    ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ   
   1. ประชาชนได้รับบริการด้านการป้องกันควบคุมโรคที่มีมาตรฐานจากบุคลากรที่ผ่านการฝึกอบรมด้าน
การป้องกันควบคุมโรคในระดับนานาชาติ 
   2. เครือข่ายต่างประเทศมีความพร้อมในการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่มีมาตรฐานสากล ต่อการ
เตรียมความพร้อมในการจัดการภาวะคุกคามและภัยใหม่ ๆ ได้ทันการณ์ 
   3. มีความร่วมมือทัง้ในและต่างประเทศในการพัฒนาผู้เช่ียวชาญด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ที่มีมาตรฐานสากล 
   4. ศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคนานาชาติ (International Disease Control Academy: IDCA) 
กรมควบคุมโรค และสํานักวิชาการ สถาบันที่ดําเนินงานด้านการฝึกอบรมนานาชาติได้รับการสนับสนุนวัสดุ ครุภัณฑ์
ที่จําเป็นสําหรับการดําเนินงาน 
   5. มีสถานที่ที่มีความพร้อมในการเป็นศูนย์ฝึกอบรมด้านการป้องกันควบคุมโรคในระดับนานาชาติ 

    หน่วยงานที่รบัผดิชอบ  สํานักงานความร่วมมือระหว่างประเทศ 
 
 
 

****************************** 
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        3.3.3.3 แผนการพัฒนาศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคุมโรค  
                 (International Research Center: IRC) 

       สถานการณ์ ปัญหา และความจําเป็นในการพัฒนา   
        การพัฒนาในช่วง 20 ปีข้างหน้า จะมุ่งเน้นการวิจัย พัฒนานวัตกรรม และนําเทคโนโลยีใหม่มาปรับใช้
และต่อยอดภาคการผลิตและบริการในปัจจุบัน เพ่ือเพ่ิมผลิตภาพ และสร้างมูลค่าเพ่ิม ซึ่งมีกรอบแนวทางที่สําคัญ
ที่เก่ียวข้อง คือ การลงทุนพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐาน ด้านการขนส่ง ความมั่นคงและพลังงาน ระบบเทคโนโลยี
สารสนเทศ และการวิจัยและพัฒนา    
        แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 ได้กําหนดจุดเน้นในการพัฒนานวัตกรรมและการนําไปใช้
เป็นปัจจัยขับเคล่ือนการพัฒนาในทุกมิติ เพ่ือยกระดับศักยภาพของประเทศในทุกด้าน ไม่ว่าจะเป็นนวัตกรรมในการ
ผลิตหรือด้านกระบวนการเพ่ือเพ่ิมมูลค่าผลิตภัณฑ์และบริการ เน้นการเตรียมความพร้อมของประเทศในด้านการ
พัฒนาวิทยาศาสตร์ เทคโนโลยีและนวัตกรรม ที่มุ่งเน้นการสนับสนุนการวิจัยพัฒนา การดัดแปลงและต่อยอด
การพัฒนาเทคโนโลยี และการพัฒนาและยกระดับโครงสร้างพ้ืนฐานที่มีอยู่ให้ตอบสนองการเปลี่ยนแปลงเทคโนโลยี
แบบก้าวกระโดด โดยเฉพาะพัฒนาบุคลากรวิจัยในสาขา STEM (Science, Technology, Engineering and 
Mathematics) และส่งเสริมห้องปฏิบัติการวิจัย การดําเนินงานวิจัยร่วมกับเครือข่ายทั้งสถาบันการศึกษา ภาครัฐ 
เอกชน และภาคประชาชน โดยกําหนดการพัฒนาวิทยาศาสตร์ เทคโนโลยี วิจัยและนวัตกรรม ในยุทธศาสตร์ที่ 8 
มีเป้าหมายและตัวช้ีวัดที่สําคัญ ได้แก่ จํานวนบุคลากรด้านการวิจัย และพัฒนาเพ่ิมขึ้น เป้าหมายปี 2564 จะมี
นักวิจัย 25 คนต่อประชากร 10,000 คน รวมทั้งยุทธศาสตร์การวิจัยและนวัตกรรม 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) 
ได้กําหนดยุทธศาสตร์ที่ 4 การพัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐาน บุคลากร และระบบวิจัยและนวัตกรรมของประเทศท่ีเน้นการ
สร้างบุคลากรการวิจัยและพัฒนาเพ่ิมขึ้น ไม่น้อยกว่า 60 คนต่อประชากร 10,000 คน เน้นการลงทุนจาก
ภาคเอกชนต่อภาครัฐเพ่ิมขึ้น เป็น 80 : 20 และผลงานวิจัยและเทคโนโลยีพร้อมใช้ที่ถูกนําไปใช้ในการสร้าง
มูลค่าเพ่ิมเชิงพาณิชย์และสังคม มีจํานวนไม่น้อยกว่า ร้อยละ 50 นโยบายและยุทธศาสตร์การวิจัยแห่งชาติ ซึ่ง
กรมฯ เป็นหน่วยงานวิชาการหลักที่มีภารกิจสําคัญในการศึกษา ค้นคว้า วิจัย พัฒนาและกําหนดมาตรฐานทาง
วิชาการและเทคโนโลยี ตลอดจนการพัฒนาบุคลากรด้านป้องกันควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ มีการดําเนินงาน
พัฒนางานวิจัยและพัฒนาอย่างต่อเน่ือง โดยกรมฯ มีคณะกรรมการพัฒนางานวิจัยการควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
ที่กําหนดแนวทางในการพัฒนา ทั้งการพัฒนาศักยภาพบุคลากรวิจัย การบริหารจัดการงานวิจัย การดําเนินงาน
พัฒนาคุณภาพงานวิจัย คลังข้อมูลวิจัย เครือข่ายความร่วมมือกับหน่วยงานอ่ืน รวมท้ังการพัฒนาห้องปฏิบัติการ
สําหรับการวิจัย 
    ผลการสํารวจการดําเนินงานสร้างผลงานวิจัยและองค์ความรู้ของกรมควบคุมโรคปี 2552 - 2562 พบว่า 
มีผลงานวิจัย จํานวน 360 เรื่อง มีการนําผลไปใช้ประโยชน์ยังไม่เต็มที่ จากข้อมูล ปี 2550 - 2552 มีเพียง
ร้อยละ 2.9 ปี 2555 - 2558 ร้อยละ 70 และปี 2559 ร้อยละ 75 ส่วนใหญ่เป็นการเผยแพร่ผลงานในเชิง
วิชาการ การนําไปใช้เชิงนโยบาย มีเพียงร้อยละ 1 และยังไม่มีการนําไปใช้ประโยชน์เชิงสังคม/ชุมชน และเชิงพาณิชย์ 
ข้อมูลระหว่างปี 2560 - 2562 พบว่า ร้อยละ 83.3 เป็นโครงการวิจัยที่ใช้งบประมาณตํ่ากว่า 1 ล้านบาท 
ส่วนใหญ่ดําเนินงานโครงการวิจัยที่แก้ปัญหาพ้ืนที่ ส่วนโครงการวิจัยที่ใช้งบประมาณมากกว่า 1 ล้านบาท มีเพียง
ร้อยละ 16.7 อีกทั้งช่องทางการเผยแพร่ในวารสารของหน่วยงาน (15 หน่วยงาน) ในสังกัดกรมฯ มี จํานวน 2 
ใน 3 ที่ยังไม่ได้เข้าสู่มาตรฐานศูนย์ดัชนีการอ้างอิงวารสารไทย (Thai Journal Citation Index-TCI) ทําให้ขาด
การอ้างอิงหรือต่อยอดผลงานวิจัย  
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   การบริหารจัดการงบประมาณการศึกษาวิจัย จะใช้งบประมาณแผ่นดินเป็นหลัก ต้ังแต่ปี 2552 - 2562 กรมฯ 
ได้รับสนับสนุนงบวิจัย รวม 287 ล้านบาท โดยในปี 2560 ได้รับงบวิจัย 23.0 ล้านบาท ปี 2561 ได้รับงบวิจัย 
9.3 ล้านบาท และปี 2562 ได้รับงบวิจัย 17.21 บาท คาดว่างบประมาณที่ได้รับการสนับสนุนจะมีแนวโน้มลดลง 
งบวิจัยที่ได้รับเป็นงบประมาณหมวดงบรายจ่ายอ่ืน ที่ต้องเบิกจ่ายให้แล้วเสร็จภายในปีงบประมาณ ทําให้
โครงการวิจัยที่ดําเนินการต่อเน่ืองเกิดปัญหาการบริหารจัดการได้ 
   ส่วนด้านบุคลากรการวิจัย ส่วนหน่ึงเกษียณอายุราชการ รวมทั้งบุคลากรการวิจัยรุ่นใหม่ยังขาดทักษะและ
ประสบการณ์ด้านงานวิจัย โดยเฉพาะการจัดทําข้อเสนอเชิงนโยบายและการตีพิมพ์ในวารสารที่ได้มาตรฐาน  
   ส่วนระบบโครงสร้างพ้ืนฐานที่สนับสนุนการดําเนินงานสร้างนวัตกรรมและวิจัยของกรมฯ พบว่า เทคโนโลยี
สารสนเทศที่ใช้ในงานวิจัยของกรมฯ ได้แก่ โปรแกรมวิเคราะห์ข้อมูลที่หน่วยงานในสังกัด สามารถนําไปใช้ได้
อย่างถูกต้องตามกฎหมาย ได้แก่ SPSS, STATA แต่ยังใช้งานได้ไม่เต็มที่ ฐานข้อมูลวิจัยที่ยังไม่ครบถ้วน (ขาดข้อมูล
แหล่งทุนวิจัยทั้งในและต่างประเทศ ห้องปฏิบัติการที่ผ่านการรับรองมาตรฐาน) และไม่เช่ือมโยงกับหน่วยงาน
ภายนอก 

   วัตถุประสงค์  
  1. พัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานการวิจัยด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพให้มีประสิทธิภาพเพ่ิมขึ้น  
   2. เพ่ือพัฒนาศักยภาพทีมวิจัยของสถาบันฯ และองค์ความรู้ในการทําวิจัย 
   3. เพ่ือสนับสนุนและให้คําปรึกษานักวิจัยหรือผู้รับบริการในการทํางานและพัฒนางานวิจัย  

    เป้าหมาย  
    1. ศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคุมโรค (International Research Center: IRC) 
   2. เทคโนโลยีในงานวิจัยส่วนกลางกรมฯ ทีถู่กลิขสทิธ์ิ และมีประสิทธิภาพ  
    3. ฐานข้อมลูวิจัยกรมฯ ที่ครบถ้วน และเช่ือมโยงกับหน่วยงานระดับชาติ  

   ตัวชี้วัด 
   1. ศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคุมโรค (International Research Center: IRC) จํานวน 1 แห่ง 
   2. เทคโนโลยีในงานวิจัยส่วนกลางกรมฯ ที่ถูกลิขสิทธ์ิและมีประสิทธิภาพ จํานวน 1 ชุด 
   3. ฐานข้อมูลวิจัยกรมฯ ที่ครบถ้วนและเช่ือมโยงกับหน่วยงานระดับชาติ จํานวน 1 ฐาน 

   เป้าหมายรายป ี
 

ป ี เป้าหมายการดําเนนิงาน 
2563 ศูนย์วิจัยระดับนานาชาติกรมควบคุมโรค (International Research Center: IRC) 
2564 เทคโนโลยีในงานวิจัยส่วนกลางกรมฯ ที่ถูกลิขสิทธ์ิและมีประสิทธิภาพ 
2565 ฐานข้อมูลวิจัยกรมฯ ที่ครบถ้วนและเช่ือมโยงกับหน่วยงานระดับชาติ 

 
    แนวทางการดําเนินการ   
       1. พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศสําหรับงานวิจัยที่มีขนาดใหญ่ รวมถึงงานวิจัยระดับนานาชาติ 
       1.1 จัดหาเทคโนโลยีสนับสนุนการดําเนินงานวิจัยรวมศูนย์ (Super Computer + Software สําหรับ
ใช้งานวิจัยร่วมกัน) และโปรแกรมที่ถูกลิขสิทธ์ิ และใช้สําหรับการวิจัยระดับนานาชาติ  



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

 
 

๑๐๖ 
 

           1.2 พัฒนาคลังข้อมูลวิจัยกรมฯ ที่ทันสมัย สะดวกต่อการเข้าถึง และใช้งานได้ง่าย (ฐานข้อมูลงานวิจัย 
ทําเนียบผู้เช่ียวชาญและนักวิจัย ห้องปฏิบัติการในการตรวจวินิจฉัยที่ได้มาตรฐาน และแหล่งทุนต่าง ๆ)  

    ระยะเวลาดําเนินการ  ดําเนินการในปีงบประมาณ พ.ศ. 2563 - 2565 

      พื้นที่/หน่วยงานเป้าหมาย  กองนวัตกรรมและวิจัย 

    รายละเอียดและวงเงินงบประมาณ  รวมจํานวน  13.06 ล้านบาท 
 

รายการ 
งบประมาณ (ล้านบาท) งบประมาณ

รวมทั้งสิ้น 2563 2564 2565 

1. พัฒนาระบบเทคโนโลยีสารสนเทศสําหรับงานวิจัยท่ีมีขนาดใหญ่  
    ครอบคลุมหลายพ้ืนท่ี รวมถึงวิจัยระดับนานาชาติ 

 10.01 3.05 13.06 

    1.1 จัดหาเทคโนโลยีสนับสนุนการดําเนินงานวิจัยรวมศูนย์ และ 
          โปรแกรมท่ีถูกลิขสิทธ์ิ และสําหรับการวิจัยระดับนานาชาติ 

 10.01 3.05 13.06 

          1.1.1 จัดซ้ือสิทธ์ิการใช้งานโปรแกรมวิเคราะห์ข้อมูลแบบรวมศูนย์  
                   (Analytic Software) 

   9.05 3.05 12.10 

          1.1.2 เคร่ืองคอมพิวเตอร์สําหรับงานประมวลผล แบบท่ี 2    0.36    0.36 

          1.1.3 จัดซ้ือเคร่ืองคอมพิวเตอร์แม่ข่าย แบบท่ี 2    0.60    0.60 

รวมทั้งสิ้น  10.01 3.05 13.06 

 
   การติดตามประเมินผล 
 1. ติดตามประเมินผลความก้าวหน้าการดําเนินงานและผลการเบิกจ่ายเงิน ทั้งรายเดือนและรายไตรมาส 
   2. สรุปผลการดําเนินงานรายไตรมาส เสนอผู้บริหารพิจารณา 

   ประโยชนท์ี่คาดว่าจะไดร้บั   
    กรมควบคุมโรคมีโครงสร้างระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ ฐานข้อมูล ซอฟท์แวร์ สําหรับการวิเคราะห์ข้อมูล
เพ่ือการวิจัยด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่มีประสิทธิภาพ 

    หน่วยงานหลกัที่รบัผดิชอบ  กองนวัตกรรมและวิจัย 
 
 
 
 

****************************** 
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ภาคผนวก 1 
สาระสําคญัของแผนพัฒนาด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ  

ระยะ 20 ป ี(พ.ศ. 2561 - 2580)  
****************************** 

 

    การกําหนดวิสัยทัศน์และยุทธศาสตร์การพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ เป็นการกําหนด
โดยยึดประชาชนเป็นศูนย์กลาง และคํานึงถึงผลกระทบด้านสุขภาพในทางที่สร้างสรรค์เป็นหลัก อาศัยเป้าหมาย
การพัฒนาที่ย่ังยืน หลักเศรษฐกิจพอเพียง ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) แผนการปฏิรูปประเทศ
ด้านสาธารณสุข วาระความมั่นคงด้านสุขภาพโลก แนวคิดการพัฒนาสมรรถนะตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ 
แผนปฏิบัติการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อ หรือโรคระบาดตามพระราชบัญญติัโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 
และแผนยุทธศาสตร์การพัฒนางานด้านกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 สําหรับช่วงปี พ.ศ. 2560 - 2564 
เป็นกรอบในการพัฒนายุทธศาสตร์ 

   วิสัยทัศน์  
 ประชาชนได้รับการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับมาตรฐานสากล ภายในปี 2580 
   1. ประชาชนได้รับการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ หมายถึง ประชาชนมีสุขภาพดี โดยมีความเสี่ยง
ต่อโรคและภัยสุขภาพลดลง ลดการป่วย ลดความพิการ และลดการตายจากโรคและภัยที่ป้องกันได้ ประชาชน
มีความรอบรู้ทางสุขภาพ (Health Literacy) สามารถจัดการตนเอง ครอบครัว และชุมชนได้ 
     2. การป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับมาตรฐานสากล หมายถึง ระบบการป้องกันควบคุมโรค 
ที่มีสมรรถนะได้ตามตัวช้ีวัดมาตรฐานสากลที่องค์กรระดับนานาชาติเป็นผู้กําหนด หรือสามารถปฏิบัติงานได้ตาม
เป้าหมายที่องค์กรระดับนานาชาติกําหนด เช่น Sustainable Development Goals (SDGs) หรือกฎอนามัย
ระหว่างประเทศ (International Health Regulation: IHR) เป็นต้น 

    ภาพอนาคตที่พึงประสงค์ 
    ประชาชนเป็นศูนย์กลางของการพัฒนา 
   • ตรงความต้องการของประชาชน 
   • การป่วย การตาย และความพิการจากโรคต่าง ๆ ที่สามารถป้องกันได้ลดลงอย่างมีนัยสําคัญ 
   • ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ และมีทักษะในการดูแลสุขภาพของตนเอง ชุมชน และสังคม 
   • ประชาชนมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม 
   • ประชาชนมีส่วนร่วม และแสดงบทบาทเป็นผู้ควบคุมป้องกันโรค ต้องช่วยกันดูแลชุมชน โดยถือว่าภาระ
ในการป้องกันควบคุมโรคเป็นหน้าที่ของตนเองและชุมชน 
   • ประชาชนทั่วไป ประชาชนกลุ่มที่มีความเสี่ยง และผู้ป่วย สามารถเข้าถึงบริการที่จําเป็นได้อย่างครอบคลุม 
   Smart Operation 
   • ทีมควบคุมโรคทุกระดับมีความเป็นมืออาชีพ มีศักยภาพสูง สามารถทํางานเป็นทีมอย่างเข้มแข็ง มีคุณธรรม 
จริยธรรม และรักการเรียนรู้ 
   • มีนโยบาย มาตรการ และบริการที่มีคุณภาพ 
   • มีสถานบริการด้านการป้องกันควบคุมโรคที่มีคุณภาพ สามารถปฏิบัติงานด้านการป้องกัน ควบคุมโรค
อย่างมีประสิทธิภาพ 
   • มีระบบข้อมูลที่มีความถูกต้อง ครบถ้วน และทันต่อเหตุการณ์ 
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   Innovation & Creativity 
   • ระบบป้องกันควบคุมโรคสามารถพัฒนาความรู้ และนวัตกรรมใหม่ ๆ ที่จําเป็นได้อย่างต่อเน่ือง 
   • มีการลงทุนด้านงานวิจัยและพัฒนานวัตกรรมด้านการป้องกันควบคุมโรคอย่างต่อเน่ือง 
   • ระบบป้องกันควบคุมโรคขับเคลื่อนงานด้วยเทคโนโลยี นวัตกรรม และความคิดสร้างสรรค์ บนพ้ืนฐาน 
ความรู้และวิชาการ 

    Collaboration & Unity 
   • มีเป้าหมายร่วมกัน ดําเนินงานป้องกันควบคุมโรคอย่างมีเอกภาพ เกิดความร่วมมือในการทํางาน 
ของทุกภาคส่วน 
   • องค์กร/หน่วยงานเครือข่าย สามารถทํางานและพัฒนางานไปในทิศทางเดียวกัน มีความร่วมมือกัน
เป็นอย่างดี และมีความเข้าอกเข้าใจซึ่งกันและกัน 

   พนัธกิจ  
   1. วิจัย และพัฒนาองค์ความรู้ นวัตกรรม และเทคโนโลยี ในการเฝ้าระวัง ป้องกัน และการควบคุมโรค
และภัยที่คุกคามสุขภาพของประชาชน  
   2. กําหนดและพัฒนานโยบาย มาตรการ บริการ และคุณภาพมาตรฐานการดําเนินงาน ในการเฝ้าระวัง 
ป้องกัน และการควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพของประชาชน  
   3. เผยแพร่และถ่ายทอดองค์ความรู้ นวัตกรรม เทคโนโลยี นโยบาย มาตรการ บริการ และ คุณภาพ
มาตรฐานการดําเนินงาน ในการเฝ้าระวัง ป้องกัน และการควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ ของประชาชน 
ใหแ้ก่หน่วยงานภาครัฐ ภาคเอกชน องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และประชาชน  
   4. จัด ประสาน และพัฒนาระบบ กลไก และเครือข่าย ในการเฝ้าระวัง เตือนภัย สอบสวน ป้องกัน 
และควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ รวมท้ังการดําเนินการตามกฎหมาย อนุสัญญา หรือ กฎข้อบังคับ
ระหว่างประเทศที่เก่ียวข้อง  
   5. ดําเนินการเฝ้าระวัง ป้องกัน สอบสวน และการควบคุมโรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ  
   6. จัดให้มีบริการป้องกัน ควบคุม รักษา และฟื้นฟูสภาพ โรคและภัยที่คุกคามสุขภาพ รวมท้ัง บริการ
เพ่ือรองรับการส่งต่อผู้ป่วยโรคติดต่อ โดยเฉพาะโรคติดต่ออันตรายในระดับตติยภูมิ และกักกันผู้ป่วยโรคติดต่อ
อันตราย ผู้สัมผัสโรคหรือพาหะตามข้อตกลงระหว่างประเทศ  

   คุณลักษณะของระบบป้องกันควบคุมโรคที่พึงประสงค์  
   1. มีประชาชนเป็นศูนย์กลาง  
   2. ยึดหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง โดยเน้น “การสร้างความเข้มแข็ง จากภายใน เช่ือมโยงไทย
สู่ประชาคมโลก”  
   3. การสร้างความเข้มแข็งด้วยการใช้ปัญญาและนวัตกรรม  
   4. ยึดหลักธรรมาภิบาล  
     5. ความคุ้มค่า (Value for Money) 
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๑๑๑ 
 

   ยุทธศาสตรด์้านการป้องกนัควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

    ยุทธศาสตร์ที่ 1 การพัฒนานโยบาย มาตรการ และบริการด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสขุภาพ  
 

 
 
   เป้าหมาย  
   ความชุกและอุบัติการณ์ของการเจ็บป่วย และการเสียชีวิตจากโรคและภัยสุขภาพที่สามารถป้องกัน
ควบคุมได้ลดลง  

   มาตรการสําคัญ  
   1. วิเคราะห์ และลําดับความสําคัญของปัญหาสาธารณสุขอย่างสม่ําเสมอ เพ่ือช่วยกําหนดทิศทางการทํางาน
ด้านการป้องกันควบคุมโรคของประเทศ  
   2. พัฒนาและปรับปรุงนโยบายด้านการป้องกันควบคุมโรค ตลอดจนสนับสนุนให้นโยบายของภาคส่วน
อ่ืน ๆ คํานึงถึงการส่งเสริมงานด้านการป้องกันควบคุมโรค (Health in All Policies)  
   3. พัฒนามาตรการด้านกฎหมาย ทั้งการพัฒนา ปรับปรุง และการบังคับใช้กฎหมาย เพ่ือส่งเสริมการป้องกัน
ควบคุมโรคในทุกระดับ  
     4. พัฒนามาตรการทางสังคมที่สนับสนุนการป้องกันควบคุมโรค  
     5. จัดระบบการขยายผลการพัฒนานวัตกรรม การวิจัย และการพัฒนามาตรการสู่การพัฒนาแผนงาน
ปฏิบัติการที่บูรณาการด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ สําหรับโรคและภัยสุขภาพที่เป็นปัญหาสําคัญ
ของประเทศ  
     6. การขับเคลื่อนแผนงานป้องกันควบคุมโรคสู่การปฏิบัติ โดยการพัฒนากระบวนการดําเนินงาน กลไก
การบูรณาการ และศักยภาพของหน่วยงานให้สามารถแสดงบทบาทได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
     7. พัฒนาและปรับปรุงระบบบริการด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่สําคัญและจําเป็น  
      8. พัฒนาระบบงานสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสขุภาพ (Health Literacy) ให้มีประสิทธิภาพ โดยคํานึงถึง
ประเด็นความรู้ เทคโนโลยี และพฤติกรรมการใช้สื่อของประชาชนและสังคมในปัจจุบัน  
   9. ส่งเสริมความร่วมมือกับภาคส่วนต่าง ๆ ในการจัดการและลงทุนด้านการป้องกันควบคุมโรค 
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๑๑๒ 
 

    ยุทธศาสตร์ที่ 2 การเสริมสรา้งความเข้มแข็งของระบบจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสขุ  
 

 
 
    เป้าหมาย  
   ประเทศไทยมีระบบจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขและศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข
ที่สามารถตอบโต้ทุกภัยอย่างรวดเร็ว เป็นระบบ มีความเป็นเอกภาพ แบบบูรณาการ มีประสิทธิภาพ และปลอดภัย   

   มาตรการสําคัญ 
      1. การบูรณาการการทํางานร่วมกันระหว่างภาคีเครือข่ายเพ่ือการเตรียมความพร้อมและการตอบโต้
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขทุกประเภท  
     2. การเตรียมความพร้อมเพ่ือรับมือภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  
  3. บริหารจัดการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขในระดับประเทศ ระดับเขต ระดับจังหวัด ระดับท้องถิ่น  
     4. การจัดระบบการดูแลรักษาผู้ป่วยในภาวะฉุกเฉิน  
   5. พัฒนาระบบการสื่อสารความเสี่ยงด้านการป้องกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ที่มีประสิทธิภาพใน
ระดับประเทศ ระดับเขต ระดับจังหวัด ระดับท้องถิ่น  
      6. พัฒนาศักยภาพช่องทางเข้าออกประเทศที่สําคัญตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่างประเทศ  
 
   ยุทธศาสตร์ที่ 3 การยกระดับโครงสร้างพื้นฐานของระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  
 

 
 
   เป้าหมาย  
   1. มีข่าวสารและองค์ความรู้ที่สําคญั จําเป็นสําหรับการทาํงานของระบบป้องกันควบคุมโรค อย่างรวดเร็ว 
ครบถ้วน เที่ยงตรง บูรณาการ และมีประสิทธิภาพ  
   2. มีเครือข่ายห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุขที่ได้มาตรฐาน ใกล้กับจุดให้บริการผู้ป่วย สามารถตรวจ
วินิจฉัยโรคติดต่ออันตรายและโรคสําคัญอ่ืน ๆ ได้ 
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๑๑๓ 
 

   มาตรการสําคัญ 
   1. พัฒนาระบบเฝ้าระวังแบบบูรณาการ และระบบข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์ด้านการป้องกัน ควบคุมโรค 
ให้ครอบคลุมทุกโรคและภัยสุขภาพที่สําคัญ  
   2. พัฒนาโครงสร้างพ้ืนฐานด้านเทคโนโลยีสารสนเทศอย่างเหมาะสม  
  3. การปฏิรูประบบวิจัยและการพัฒนานวัตกรรมเพ่ือการดําเนินงานเฝ้าระวัง ป้องกัน ควบคุมโรค 
และภัยสุขภาพ  
  4. การปฏิรูประบบจัดการความรู้ เพ่ือมีการปรับปรุงการดําเนินงานด้านการป้องกัน ควบคุมโรค ให้มี
ประสิทธิภาพมากย่ิงขึ้น  
   5. พัฒนาศักยภาพ ระบบ เครือข่ายทางห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุข  
 
    ยุทธศาสตร์ที่ 4 การปรบัปรงุระบบบริหารจัดการและการพัฒนาความร่วมมือ  
 

 
 
    เป้าหมาย  
    ประเทศไทยมีโครงสร้าง ระบบ และกลไกการบริหารจัดการระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่ดี 
สนับสนุนการดําเนินงานด้านการป้องกันโรคและภัยสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

    มาตรการสําคัญ 
      1. พัฒนาและประสานความร่วมมือด้านการป้องกันควบคุมโรคกับภาคีเครือข่ายที่สําคัญ  
    2. พัฒนาความร่วมมือระหว่างประเทศเพ่ือการสร้างเสริมสมรรถนะด้านการป้องกันควบคุมโรค  
    3. จัดระบบติดตามและประเมินผลอย่างบูรณาการ ที่หน่วยงานต่าง ๆ ในระบบป้องกันควบคุมโรค
ยอมรับร่วมกัน  
 
    ยุทธศาสตร์ที่ 5 การพัฒนากําลังคนด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
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๑๑๔ 
 

   เป้าหมาย  
    มีบุคลากรด้านการป้องกันควบคุมโรคท่ีมีศักยภาพปฏิบัติงานในระบบป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ในทุกระดับ และมีผู้เช่ียวชาญด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพที่จะเป็นหลักในการดําเนินงานป้องกัน
ควบคุมโรคอย่างเพียงพอ 

   มาตรการสําคัญ 
     1. กําหนดทิศทางการดําเนินนโยบาย เป้าหมาย และแผนยุทธศาสตร์ด้านทรัพยากรมนุษย์ เพ่ือรองรับ
ระบบการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ และมาตรฐานตามข้อกําหนดของกฎอนามัยระหว่าง
ประเทศ ที่มุ่งเน้นการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ที่หลากหลายวิชาชีพ และให้ความสําคัญกับสาขาสําคัญและจําเป็น
ที่ประเทศยังมีความขาดแคลน เช่น แพทย์และสัตวแพทย์ด้านระบาดวิทยา นักวิจัย นักสร้างตัวแบบเชิงคณิตศาสตร์ 
(Mathematical Modeling) นักเศรษฐศาสตร์สาธารณสุข เป็นต้น  
   2. กําหนดมาตรฐานการปฏิบัติงานและสมรรถนะที่จําเป็น (Competency Mapping) สําหรับการปฏิบัติงาน
ด้านการป้องกันควบคุมโรคของหน่วยงานที่เก่ียวข้องในทุกระดับ  
   3. พัฒนาระบบ/กลไกการคัดเลือกบุคลากรเพ่ือเข้าสู่ระบบการพัฒนาความเช่ียวชาญ โดยเฉพาะอย่างย่ิง
ในสาขาจําเป็นที่ยังมีความขาดแคลนอยู่มาก  
   4. สนับสนุนและส่งเสริมการพัฒนากําลังคนด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  
     5. จัดระบบการฝึกอบรมเพ่ือเสริมสมรรถนะด้านการป้องกันควบคุมโรค  
   6. จัดระบบการจัดการทรัพยากรมนุษย์อย่างเหมาะสม เพ่ือพัฒนาหรือคงความเช่ียวชาญของกําลังคน
ด้านการป้องกันควบคุมโรคอย่างต่อเน่ือง  
 
    แนวทางการขบัเคลื่อนแผนพฒันาดา้นการป้องกนัควบคมุโรคและภัยสขุภาพของประเทศ ระยะ 20 ป ี
   ยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ กําหนดเป้าหมายด้านการป้องกัน
ควบคุมโรคและเป้าหมายในการพัฒนาระบบป้องกันควบคุมโรคให้มีความเข้มแข็งมากขึ้น โดยมีลักษณะเป็น
กรอบแนวทางและเป็นเคร่ืองมือช้ีนําการดําเนินงานด้านการป้องกันควบคุมโรค  

   การขับเคล่ือนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคไปสู่การปฏิบัติเพ่ือให้บรรลุ
เป้าหมายที่กําหนดไว้ มีแนวทางการขับเคลื่อน ดังน้ี  

   ด้านการเตรียมการและการวางแผน  

   1. กําหนดให้มีคณะกรรมการขึ้นมาชุดหน่ึงทําหน้าที่ผลักดัน ขับเคลื่อน กํากับ ติดตาม และ ประเมินผล
การดําเนินงานตามยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ซึ่งคณะกรรมการฯ 
อาจต้ังคณะอนุกรรมการขับเคลื่อนงานตามยุทธศาสตร์ย่อยเพ่ิมเติมได้  

   2. ให้มีการจัดทําแผนปฏิบัติการ ระยะ 5 ปี โดยอาศัยยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี เป็นกรอบแนวทาง
ในการจัดทํา อน่ึงเพ่ือความสอดคล้องเช่ือมประสาน และบูรณาการการดําเนินงานด้านต่าง ๆ ให้สอดคล้องกับ
ยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ในการจัดทําแผนอ่ืน ๆ (เช่น แผนยุทธศาสตร์
ตามรายโรค แผนปฏิบัติการตามพระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 เป็นต้น) ให้หน่วยงานที่เก่ียวข้องพิจารณา
นําแผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ไปร่วมพิจารณาในการจัดทําแผนด้วย 
โดยมีประเด็นสําคัญที่ควรจะต้องดําเนินการเร่งรัดปฏิรูป ประกอบด้วย  
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       2.1 Emergency Operations Center (EOC)  
             ศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข เริ่มดําเนินการในปี พ.ศ. 2558 
เป็นศูนย์กลางสั่งการของผู้บัญชาการเหตุการณ์เพ่ือให้สามารถจัดการภาวะฉุกเฉินทุกโรค และภัยสุขภาพได้
อย่างรวดเร็ว เป็นระบบ มีความเป็นเอกภาพ มีประสิทธิภาพ และปลอดภัย ปัจจุบัน เหตุการณ์การเกิดโรคหรือ
ภัยคุกคามทางสุขภาพนับวันจะมีความต่อเน่ืองและรุนแรงขึ้น เช่น โรคอุบัติใหม่ โรคจากสารเคมี ภัยธรรมชาติ 
อุบัติเหตุ เป็นต้น จึงมีความจําเป็นที่ต้องมีการพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการ ภาวะฉุกเฉิน ใน 3 ด้าน ได้แก่ ด้านระบบ 
(System) ด้านอุปกรณ์ (Stuff) และด้านคน (Staff) ดังน้ัน แผนพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินด้านสาธารณสขุ 
ในระยะ 5 ปี จึงต้องเน้นการพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินให้มีมาตรฐานตามแบบประเมิน EOC Assessment 
Tool โดยจะต้องมีอุปกรณ์เทคโนโลยีด้านการสื่อสารทีเ่หมาะสมสามารถเช่ือมต่อและรบัส่งข้อมลูแบบ Real Time 
ทั้งภายในประเทศและระหว่างประเทศ มีอัตรากําลังบุคลากรในการปฏิบัติงานแบบเต็มเวลา ทั้งในภาวะปกติ
และภาวะฉุกเฉิน กลุ่มภารกิจใน EOC ทํางานเช่ือมโยงข้อมูลได้ ต้องมีการซ้อมแผน เป็นประจํา มีทีมตระหนักรู้
สถานการณ์ที่สามารถตรวจจับและตรวจสอบทุกภัยได้ 

       2.2 Real Time Surveillance & Strategic Information System  
             การเฝ้าระวังสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพที่มีความต่อเน่ือง แบบรวดเร็ว ทันเวลา ทั้งการรายงาน
ข้อมูลประจํา การแจ้งเหตุการณ์ (Event-Based Surveillance) และการเฝ้าระวังทางห้องปฏิบัติการ (Laboratory 
Surveillance) เน้นการเชื่อมต่อข้อมูลระหว่างหน่วยงานที่เก่ียวข้องทั้งในและนอกกระทรวงสาธารณสุข เพ่ิมสมรรถนะ
ในการวิเคราะห์และนําเสนอข้อมูลด้วยกราฟิก โดยระบบอัตโนมัติ เพ่ิมสมรรถนะด้านการพยากรณ์เหตุการณ์
ผิดปกติ การส่ือสารข้อมูลถึงผู้บริหารระดับต่าง ๆ อย่างรวดเร็วและเหมาะสม ภาคีเครือข่ายและภาคประชาชน
มีส่วนร่วมในการเฝ้าระวังโรคและภัย โดยอาศัยอุปกรณ์สื่อสารเคลื่อนที่ (Mobile Device)  

       2.3 Smart NCD & En-OCC Prevention  
             แผนงานด้านโรคไม่ติดต่อและโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อมในระยะ 5 ปี ควรให้
ความสําคัญกับการปฏิรูปกลไกการทํางานร่วมกับภาคีเครือข่ายให้มีประสิทธิภาพ การพัฒนาศักยภาพของหน่วยงาน
พันธมิตรตาม Capacity และ Competency Mapping และมาตรฐานการดําเนินงานที่พึงประสงค์ การสร้างเสริม
ให้ประชาชนมีความรอบรู้ด้านสุขภาพ และมีทักษะสามารถดูแลสุขภาพตนเอง ครอบครัว ชุมชน และสังคมได้ 
การพัฒนานโยบายและมาตรการจากองค์ความรู้ และแบบอย่างที่ดี (Best Practices) การส่งเสริมให้ประชาชน
รู้สภาวะสุขภาพของตนเอง ได้รับการวินิจฉัยโรคอย่างรวดเร็ว และการจัดบริการลดความเสี่ยง ตลอดจนการจัดระบบ
ประกันคุณภาพบริการเก่ียวกับโรคไม่ติดต่อ และโรคจากการประกอบอาชีพและสิ่งแวดล้อม  

       2.4 Intelligent Workforce  
              แผนปฏิบัติการในระยะ 5 ปี ควรเน้นการจัดทํา Competency Mapping สําหรับผู้ปฏิบัติงาน
ด้านป้องกันควบคุมโรค ในระบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนที่มีคอมพิวเตอร์เป็นอุปกรณ์ช่วยสอน (Computer 
Assisted Instruction: CAI) ส่งเสริมการพัฒนาระบบการเรียนรู้ จากการทํางานโดยมีพ่ีเลี้ยงหรือผู้เช่ียวชาญ
เป็นผู้สอนงาน (On the Job Training) จัดระบบการบริหารจัดการกําลงัคน (Human Resource Management) 
ให้เหมาะสม ทบทวนระบบค่าตอบแทนให้เหมาะสม สร้างกลไกการสือ่สารกับมหาวิทยาลยั (ผู้ผลิตบัณฑิต) ถึงสมรรถนะ
ที่จําเป็นและเป็นที่ต้องการสําหรับคนทํางานด้านป้องกันควบคุมโรค การเร่งพัฒนาหน่วยปฏิบัติการควบคุมโรค
ให้สามารถดําเนินการได้ตามกฎหมายที่เก่ียวข้อง และการเร่งผลิตกําลังคนด้านการป้องกันควบคุมโรคในสาขา
ขาดแคลน  
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          2.5 Bio-containment Unit  
              ในระยะ 5 ปี ควรมีการทบทวนและจัดทําแผนในการพัฒนา Bio-Containment Unit ให้มี
ความชัดเจน จัดการให้มีการลงทุนด้านโครงสร้างพ้ืนฐานที่เหมาะสม กําหนดแผนพัฒนากําลังคน และระบบงาน
ที่มีความชัดเจน โดยในระยะ 5 ปีแรก ควรพัฒนาให้มี Bio-Containment Unit ที่ใช้งาน ได้อย่างน้อย 5 แห่ง 
(ที่ส่วนกลาง 1 แห่ง ได้แก่ สถาบันบําราศนราดูร และภาคอ่ืน ๆ อีกอย่างน้อย ภาคละ 1 แห่ง) 
       2.6 Public Health Laboratory  
             จุดเน้นด้านการพัฒนาระบบ Public Health Laboratory ในระยะ 5 ปี ควรประกอบด้วย 
การกําหนดแผนและการดําเนินงานพัฒนาห้องปฏิบัติการของกรมควบคุมโรคอย่างเหมาะสม การจัดวางเครือข่าย
ห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุขให้เหมาะสมกับระบบป้องกันควบคุมโรคของประเทศ และตามข้อกําหนดของกฎอนามัย
ระหว่างประเทศ การพัฒนาห้องปฏิบัติการสาธารณสุขให้อยู่ในจุดที่ให้บริการผู้ป่วย (อย่างน้อยควรประกอบด้วย 
การพัฒนาห้องปฏิบัติการของสถาบันบําราศนราดูรให้เหมาะสมกับแนวคิดที่จะพัฒนาให้เป็น Excellent Center 
ด้านการดูแลผู้ป่วยโรคติดต่ออันตราย) และการบริหารจัดการเครือข่ายห้องปฏิบัติการทางสาธารณสุขให้สามารถ
พัฒนาความเช่ียวชาญของแต่ละห้องปฏิบัติการได้อย่างต่อเน่ือง  
       2.7 Health Literacy & Health life skills  
             ในระยะ 5 ปี ควรเน้นพัฒนาบุคลกรด้านการป้องกันควบคุมโรคให้มีความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้อง
เก่ียวกับความรอบรู้ด้านสุขภาพ ส่งเสริมการดําเนินงานเพ่ือการสร้างเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ และทักษะ
ด้านสุขภาพทั้งในระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน และสังคมอย่างทั่วถึง การขับเคล่ือนด้านความรอบรู้และการสื่อสาร
ข้อมูลด้านสุขภาพที่มีการประเมินผลโดยเน้นผลลัพธ์ที่ประชาชนมีความสามารถในการดูแลสุขภาพตนเอง
และมีสุขภาพที่พึงประสงค์ในทุกกลุ่มวัย ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีความรู้ด้านสุขภาพเพ่ิมขึ้น ประชาชนทุกกลุ่มวัย
มีพฤติกรรมสุขภาพที่พึงประสงค์ ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภาวะสมบูรณ์ในทุกมิติ  
       2.8 Next Generation Risk Communication  
               ควรมีจุดเน้นที่ระบบการเฝ้าระวังข่าวลืออย่างเป็นระบบ จัดระบบให้มีการตอบโต้ข่าวลือให้ได้
อย่างรวดเร็ว (ภายใน 60 นาที) และเหมาะสม ทําการสื่อสารความเสี่ยงเชิงรุกและเน้นที่คําแนะนําในการปฏิบัติตัว 
มีการสื่อสารความเสี่ยงผ่านช่องทางและสื่อใหม่ ๆ โดยเฉพาะ Social Media อย่างมีประสิทธิภาพเหมาะกับ
ลักษณะของประชากรเป้าหมาย  
          2.9 ระบบการเงินด้านการป้องกันควบคุมโรค  
              การจัดระบบการเงินด้านการป้องกันควบคุมโรค มีวัตถุประสงค์หลักเพ่ือให้หน่วยงานท่ีรับผิดชอบ
งานด้านการป้องกันควบคุมโรคในทุกระดับมีงบประมาณและทรัพยากรพอเพียงต่อการดําเนินงาน และหน่วยงาน 
ที่เป็นหน่วยงานจัดสรรงบประมาณ สามารถจัดสรรงบประมาณสอดคล้องกับนโยบายด้านการป้องกันควบคุมโรค 
และสอดคล้องกับลําดับความสําคัญของปัญหา (มี Alignment) 

   3. ให้หน่วยงานหรือองค์กรต่าง ๆ ที่เก่ียวข้องมอบหมายผู้ประสานงานด้านการป้องกันควบคุมโรค 
ของหน่วยงาน/องค์กร โดยแจ้งรายช่ือให้กรมควบคุมโรค (ในฐานะผู้ประสานงานหลัก) และปรับปรุงรายช่ือให้
ทันสมัยอยู่เสมอ  

   การดําเนินการตามแผน  
   1. ดําเนินการสื่อสาร ประชาสัมพันธ์ สร้างความรู้ความเข้าใจในสาระสําคัญของแผนพัฒนาฯ  
       • จัดเวทีสื่อสาร  
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       • เผยแพร่แผนพัฒนาฯ ให้กับภาคีเครือข่ายได้ทราบ  
       • จัดเวทีเพ่ือสร้างความเข้าใจในการจัดลําดับความสําคัญ  
       • ประสานกับสถาบันการศึกษาที่เก่ียวข้องกับสุขภาพเพ่ือให้มีเน้ือหาเรื่องแผนพัฒนาฯ  
       • สื่อสารและถ่ายทอดให้เกิดความเข้าใจในทิศทาง เป้าหมาย และเน้ือหาสาระ  
  2. หน่วยงานต่าง ๆ ที่รับผิดชอบดําเนินกิจกรรมตามแผนปฏิบัติการที่กําหนด  
   3. จัดให้มีการประชุมคณะกรรมการขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการอย่างสมํ่าเสมอ  
     4. ขอความร่วมมือให้หน่วยงานท่ีมีส่วนเกี่ยวข้องสําคัญ (Major Stakeholder) ดําเนินงาน และขับเคลื่อน
ยุทธศาสตร์แต่ละยุทธศาสตร์ร่วมกันอย่างบูรณาการ  

   การติดตามและการประเมินผล  
     1. กําหนดให้มีคณะอนุกรรมการหรือคณะทํางานขึ้นมาชุดหน่ึง มีหน้าที่ในการติดตามความก้าวหน้า 
ประเมินผลสัมฤทธ์ิของการขับเคล่ือนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุม โรคและภัยสุขภาพ 
และสรุปรายงานความก้าวหน้าและผลการดําเนินงานให้คณะกรรมการขับเคล่ือนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการ
ทราบต่อไป 
   2. จัดให้มีการทบทวนผลการดําเนินงาน การสรุปบทเรียน และประเมินผลการดําเนินงานเป็นระยะ 
เพ่ือทราบปัญหาอุปสรรคที่สําคัญในการดําเนินงาน  
   3. คณะอนุกรรมการหรือคณะทํางานติดตามประเมินผล ทําหน้าที่รวบรวมรายงานความก้าวหน้า และ
ผลการดําเนินงาน รวมท้ังทําการวิเคราะห์ผลการดําเนินงานอย่างสมํ่าเสมอ เพ่ือนําเสนอภาพรวมผลการดําเนินงาน
ให้คณะกรรมการขับเคลื่อนยุทธศาสตร์และแผนปฏิบัติการทราบ  

   การปรบัปรุงแก้ไข  
   1. คณะกรรมการซึ่งทาํหน้าที่ผลกัดัน ขับเคลื่อนการดําเนินงาน กํากับ ติดตาม และประเมินผลการดําเนินงาน
ตามยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ควรมีวาระในการทบทวนความเหมาะสม
ของยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ เป็นระยะ ๆ เช่น การทบทวน
สถานการณ์ก่อนการจัดทําแผนปฏิบัติการ ระยะ 5 ปี ในครั้งต่อไป  
   2. ควรเน้นให้มีการปรับปรุงแผนปฏิบัติการ ระยะ 5 ปี ให้เหมาะสมกับสถานการณ์และผลการดําเนินงาน
ในช่วงที่ผ่านมา เพ่ือให้การดําเนินงานตามยุทธศาสตร์บรรลุเป้าหมายได้ภายในเวลาที่กําหนด  
    ยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (พ.ศ. 2561 - 2580) ฉบับน้ี 
จัดทําขึ้นเพ่ือใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาสมรรถนะ และเพ่ิมประสิทธิภาพการดําเนินงาน ด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน 
มีชีวิตที่ยืนยาวขึ้น มีสุขภาพที่ดีขึ้น นอกจากน้ี ยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านการป้องกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 
ยังให้ความสําคัญด้านการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ซึ่งจะช่วยลดการสูญเสียทั้งชีวิตและทรัพย์สิน ตลอดจน
ลดภาวะความเสี่ยงที่จะเกิดขึน้ได้ ซึ่งจะส่งผลดีต่อประเทศชาติ ลดค่าใช้จ่ายในการชดเชยและฟ้ืนฟูที่อาจจะเกิดขึน้ 
สร้างความเช่ือมั่นของประเทศที่จะส่งผลดีต่อการค้า การลงทุน การท่องเที่ยวในประเทศ สําหรับในส่วนของเครือข่าย 
จะทําให้เกิดความม่ันใจในมาตรการและมีความเช่ือมั่นในระบบป้องกันภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข เกิดความร่วมมือ
ประสานงานให้เกิดประโยชน์ทั้งทางตรงและทางอ้อมอีกด้วย การขับเคลื่อนยุทธศาสตร์ดังกล่าวอย่างเป็นรูปธรรม
จะส่งผลดี เกิดประโยชน์สูงสุดต่อประชาชน หน่วยงานที่เก่ียวข้อง และประเทศชาติในที่สุด 
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ภาคผนวก 2 
รายนามผู้ร่วมทบทวนแผนยกระดับความม่ันคงและความเป็นเลิศ 
ด้านควบคุมโรคของประเทศ ฉบับปรบัปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 

  

****************************** 
 
1. ศ.นพ. ธีระวัฒน์ เหมะจุฑา คณะที่ปรึกษารัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข 

2. นพ. ธนรักษ์ ผลิพัฒน์ รองอธิบดีกรมควบคุมโรค  

3. นายศิวะยุทธ์ สิงห์ปรุ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด   
นครราชสีมา 

4. นางสาวกีรติกานต์  กลัดสวัสด์ิ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กองระบาดวิทยา 

5. นางสาวอภิญญา ปัญจงามพัฒนา นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ กองระบาดวิทยา  

6. นายประจักร โสภา นักวิชาการคอมพิวเตอร์ กองระบาดวิทยา  

7. นายสิริวัฒน์ แสงวรรณลอย นักวิชาการคอมพิวเตอร์  กองระบาดวิทยา  

8. นายวรพงษ์ บวงสวง เจ้าหน้าท่ีวิทยาการคอมพิวเตอร์ กองระบาดวิทยา  

9. นางสาวเกตน์สิรี จิตอารี นักวิชาการสาธารณสุข กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ในภาวะฉกุเฉิน 

10. นางสาวศุภิสรา แยกโคกสูง นักวิชาการสาธารณสุข กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ในภาวะฉกุเฉิน 

11. นางสาวเสาวลักษณ์ กมล นักวิชาการสาธารณสุข กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ในภาวะฉกุเฉิน 

12. นางสาวปรัชญา ประจง นักวิชาการสาธารณสุข กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
ในภาวะฉกุเฉิน 

13. พญ. ธนาวดี ตันติทวีวัฒน์ นายแพทย์ชํานาญการพิเศษ กองโรคติดต่อท่ัวไป 

14. นางสุพินดา ตีระรัตน์ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ กองโรคติดต่อท่ัวไป 

15. นพ. ชนินันท์ สนธิไชย นายแพทย์ชํานาญการ กองโรคป้องกันด้วยวัคซีน 

16. นายสุขสันต์ จิตติมณี นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ สํานักงานคณะกรรมการ
ผู้ทรงคุณวุฒิ 

17. นางสุธีรา พูลถ่ิน นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ กองโรคติดต่อนําโดยแมลง 

18. นายปรีชา ภูมิพ้ืนผล นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ ศูนย์สารสนเทศ 

19. นายศุภเสกย์ ทิพยาวงษ์ นักวิชาการคอมพิวเตอร์ ศูนย์สารสนเทศ 

20. นายสถาปัตย์ เด่นดวง นักวิชาการคอมพิวเตอร์ ศูนย์สารสนเทศ 

21. นางสาวเกษราวดี คนหาญ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ  สํานักงานเลขานกุารกรม   

22. นายวัฒนศักด์ิ โสสุด นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ สํานักงานเลขานกุารกรม 

23. นางสาววิภาวรรณ ศรีสุเพชรกุล นักวิเคราะห์นโยบายและแผน สํานักงานเลขานกุารกรม 

24. นางสาวบุตษรา นาคลําภา นักวิเคราะห์นโยบายและแผนชาํนาญการ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 
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25. นายปุลวัฒน์ พุ่มเรือง นักวิเคราะห์นโยบายและแผนปฏิบัติการ กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

26. นายตุลวัฒน์ พูนเพ่ิมสุขสมบัติ นักวิเคราะห์นโยบายและแผน  กองยุทธศาสตร์และแผนงาน 

27. นางสิริหญิง  ทิพศรีราช นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี ๑ จังหวัดเชียงใหม่ 

28. นายศรีทรงชัย  รัตนเจียมรังสี นักวิเคราะห์นโยบายและแผน สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี ๑ จังหวัดเชียงใหม่ 

29. นางวรรณา  วิจิตร นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี 2 จังหวัดพิษณุโลก 

30. นายสีใส ย่ีสุ่นแสง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการพิเศษ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี 2 จังหวัดพิษณุโลก 

31. นางสาวเสาวนีย์ ดีมูล นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี 2 จังหวัดพิษณุโลก 

32. นางอุษารัตน์ ติดเทียน นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี 2 จังหวัดพิษณุโลก 

33. นายกมล  พลชนะ นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี ๓ จังหวัดนครสวรรค์ 

34. นางสาวปัทมา วิสภักด์ิ นักวิชาการสาธารณสุข สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี ๓ จังหวัดนครสวรรค์ 

35. นายบัญชา  สามารถ นักวิชาการคอมพิวเตอร์ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี ๓ จังหวัดนครสวรรค์ 

36. นางสาวพรรณรัตน์  เป็นสุข นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ สํานักงานป้องกนัควบคุมโรค
ท่ี ๙ จังหวัดนครราชสีมา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 



 แผนยกระดับความมั่นคงและความเป็นเลิศด้านควบคุมโรคของประเทศ  
   ฉบับปรับปรุง พ.ศ. 2563 - 2565 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ๓ 




	๔
	Untitled




