
ประเด็นการพฒันา

พฒันาระบบการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินให้สามารถ

รับมอืภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสขุท่ีเกิดจาก 

โรคและภัยสขุภาพได้



1. สถานการณ

             สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอางทองไดจัดตั้งศูนยปฏิบัติการตอบโตภาวะฉุกเฉินดาน

การแพทยและสาธารณสุข (Public Health Emergency Operation Center : PHEOC) โดยมี

หนวยงานที่เก่ียวของเขารวมเปนคณะกรรมการและคณะทํางานตามภารกิจตางๆ ตามโครงสราง

ระบบบัญชาการเหตุการณ จากขอมูลปจจุบันพบวาการเชื่อมโยงการทํางานรวมกันยังไมตอเนื่อง

มากนัก และหัวหนากลองภารกิจยังไมเขารับการอบรมและประเมินความรูตามหลักสูตรระบบ

บัญชาการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (ICS100) ดวยตนเองทางระบบ E-Lerning จากเว็บไซด

กองควบคุมโรคและภัยสุขภาพในภาวะฉุกเฉิน และนอกจากนี้พบวาเม่ือเกิดการระบาดของโรค

ไขเลือดออก ยังไมสามารถควบคุมการระบาดได ซ่ึงทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค (Joint 

Investigation Team : JIT) ที่มีประสิทธิภาพเปนอีกปจจัยหนึ่งที่จะนําไปสูควบคุมและปองกัน

โรคและภัยสุขภาพ        



ระบบตอบโต

ภาวะฉุกเฉิน ไมมี

ประสิทธภิาพ

บุคลากร

ขาดการซอมแผนเผชิญเหตุ

ขาดการพัฒนาศักยภาพทีม CDCU

ขาดการฟนฟูความรูในทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค (JIT)

กลุมภาระกิจไมทราบบทบาทท่ีแทจริงของตนเอง

ระบบทํางาน

ขาดการสื่อสารสรางความเขาใจกับประชาชน 

หนวยงาน และภาคีเครือขาย

ขาดระบบการเฝาระวังความเสี่ยงของ

โรคและภัย

ขาดการประเมิมาตรฐานศูนยปฏิบัติการ

ตอบโตภาวะฉุกเฉิน

เครื่องมือ อุปกรณสื่อสาร และอุปกรณ

เทคโนโลยีสารสนเทศตาง ๆ

การจัดการขอมูลยังไมเปนระบบ

ขาดการสนับสนุนอุปกรณ

อุปกรณการเฝาระวัง ไมเพียงพอ

แผนภูมิกางปลาเพ่ือวิเคราะหระบบการตอบโตภาวะฉุกเฉิน

ทางสาธารณสุขที่เกิดจาก โรคและภัยสุขภาพ



O : จังหวัดอางทองมีระบบตอบโตภาวะฉุกเฉินที่มีประสิทธิภาพ

KR1:มีระบบขอมูลและการติดตาม

ประเมินสถานการณอยางใกลชิด

: ประชุมเฉพาะกิจ (War room)

: ประเมินมาตรฐานทมี JIT

: ประเมินมาตรฐานศูนยปฏบัิติการตอบโตภาวะฉุกเฉินดวย

แบบประเมิน EOC Assessment Tool

: รายงานผลการดําเนนิงานตามขอสั่งการ ฯ

KR2: การเตรียมความพรอมดาน

กําลังคนที่มีประสิทธิภาพ

:อบรมหลกัสูตรระบาดวิทยาฯ 20 ช่ัวโมง

: รายงานสถานการณดวนตาม DCIR ไดภายใน 120 

นาที หลงัไดรับขาว

: หวัหนา้กล่องภารกิจเขา้รบัการอบรมตามหลกัสตูรICS
ดว้ยตนเองทางระบบ E-Learning 

: จดัทาํแผน BCP/IAP จงัหวดั และอาํเภอ

จดัทาํและซอ้มแผนเผชิญเหตบุนโต๊ะ (Incident 
Action Plan: IAP) 

มีระบบขอ้มลู IT และเช่ือมโยงขอ้มลูสารสนเทศ  และ     

การส่ือสารต่าง ๆ ของศนูย ์EOC จงัหวดั และอาํเภอ



KR เปาหมาย 3 เดอืน เปาหมาย 6 เดอืน เปาหมาย 9 เดอืน เปาหมาย 12 เดือน
1. การเตรียมความ

พรอมดานกําลังคน

1. มีแผนพัฒนาศักยภาพ

บุคลากร ทีมตระหนกัรู

สถานการณ (Situation 

Awareness Team : SAT)

1. มีคําสั่งแตงตั้งทมี SAT 

ที่เปนปจจุบัน

1.รายงานผลการวิเคราะห

สถานการณเฉพาะ ภายใน 

48 ช่ัวโมง หลังรับทราบ

ขาว

1.มีชองทางการรายงาน

สถานการณแกหนวยงานที่

เกี่ยวของ

2.อบรมหลกัสูตรระบาด

วิทยาดานการเฝาระวัง 

สอบสวนควบคุมโรค และ

เก็บสิ่งสงตรวจทาง

หองปฏิบตัิการ ระยะเวลา 

20 ช่ัวโมง

2. มีฐานขอมูลครอบคลมุ

โรคและภัยสุขภาพ

2. รายงานสรุปเหตกุารณ

สําคัญรายวัน รายสัปดาห

 

3. รายงานสถานการณดวน

ตาม DCIR ไดภายใน 120 

นาที หลงัไดรับขาว

2.การเตรียมความพรอม

ดานระบบ 

1. มีแผนพัฒนาศักยภาพ

บุคลากรดานการบญัชาการ

เหตุการณ

1.จัดทําและซอมแผนเผชิญ

เหตุบนโตะ (Incident 

Action Plan: IAP) 

1.ประเมนิมาตรฐานศูนย

ปฏิบตัิการตอบโตภาวะ

ฉุกเฉินดานการแพทยและ

สาธารณสุข ดวยการ

ประเมินตนเองโดยใชแบบ

ประเมิน EOC Assesment 

Tool

1.รายงานผลการดําเนินงาน

ตามขอสั่งการของศูนย

ปฏิบตัิการดานการแพทย

และสาธารณสุข



KR เปาหมาย 3 เดอืน เปาหมาย 6 เดอืน เปาหมาย 9 เดอืน เปาหมาย 12 เดือน

2.การเตรียมความ

พรอมดานระบบ

(ตอ) 

2. หัวหนากลองภารกิจเขารับการอบรม

และและเมินความรูตามหลักสตูรระบบ

บัญชาการเหตกุารณภาวะฉุกเฉินทาง

สาธารณสุข (ICS100) 

2.ประชุมเฉพาะกิจ 

(War room) คร้ังที่ 2

2.ประชุมเฉพาะกิจ

(War room) คร้ังที่ 3

2.ประชุมเฉพาะกิจ 

(War room) คร้ังที่ 4

ดวยตนเองทางระบบ E-Learning จาก 

เว็บไซดกองควบคุมโรคและภัยสุขภาพใน

ภาวะฉุกเฉิน

3.ประเมนิมาตรฐานทมี

ปฏิบตัิการสอบสวน

ควบคุมโรค (Joint 

Investigation Team : 

JIT)

๓.เช่ือมโยงระบบขอมูล 

IT และขอมูล

สารสนเทศ  และการ

สื่อสารตาง ๆ กับศูนย 

EOC อําเภอ

3. จัดทําคําสั่งแตงตั้งผูปฏิบัติงานตาม

โครงสรางระบบบญัชาการเหตุการณ ของ

สสจ. อางทอง ใหเปนปจจุบัน

4.อําเภอจัดทําและซอม

แผนตอบโตภาวะฉกุเฉิน

ระดับอําเภอ

4. พัฒนาทีมปฏบิัตกิารสอบสวนควบคุม

โรค (Joint Investigation Team : JIT) 

ใหไดมาตรฐาน

๕.มีระบบขอมูล IT และ

เช่ือมโยงขอมูล

สารสนเทศ  และการ

สื่อสารตาง ๆ ของศูนย 

EOC จังหวัด 

5. จัดทําแผน BCP/IAP

6. ประชุมเฉพาะกิจ (War room) 

คร้ังที่ 1



การแกไข

ปญหา......

สสจ.

1.ทบทวนและจัดทําศูนยฯ ใหเปน

ปจจุบัน

2.ช้ีแจงและประสานงานหัวหนากลอง

ภารกิจ

3.ประชุมช้ีแจงบทบาทหนาท่ีตาม

ภารกิจ

4.จัดทําแผน BCP และ IAP

สสอ

1.เขารวมกิจกรรมซอมแผนเผชิญเหตุ

2.จัดทําแผน BCP และ IAP

รพท / รพช

1.เขารวมกิจกรรมซอมแผนเผชิญเหตุ

2.จัดทําแผน BCP และ IAP

รพ.สต.

1.เขารวมกิจกรรมซอมแผนเผชิญเหต ุ

ระดับอําเภอ

เปาหมาย .พัฒนาศักยภาพบุคลากรตามระบบบัญชาการเหตุการณ (ICS)



การแกไข

ปญหา......

สสจ.

1.สนับสนุนใหคําแนะนําดานวิชาการ

2.ประชุมติดตามทบทวนแนวทาง

3.ประเมินมาตรฐานการทํางานทีม JIT

4.จัดอบรมหลักสูตรระบาดวิทยาฯ 20 ชม.

สสอ

1.ทบทวนและจัดตั้งทีม JIT ใหเปน

ปจจุบัน

2.จัดทําแผนและซอมแผนฯ ระดับอําเภอ

3.ถอดบทเรียนและสรปุผลการ

ดําเนินงาน

รพท / รพช

1.เขารวมเปนสมาชิกและปฏิบัติหนาท่ีทีม 

JIT

2.จัดทําแผนและซอมแผนฯ ระดับอําเภอ

3.ถอดบทเรียนและสรปุผลการดําเนินงาน

รพ.สต.

1.เขารวมเปนสมาชิกและปฏิบตัิหนาที่ทมี JIT

2.เขารวมซอมแผนตอบโตภาวะฉกุเฉนิระดบัอําเภอ

เปาหมาย  พัฒนาทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค (Joint Investigation Team: JIT) และทีม CDCUให

เปนไปตามมาตรฐาน



การแกไข

ปญหา......

สสจ.

1. จัดทําระบบขอมูล IT และเช่ือมโยง

ขอมูลสารสนเทศ  และการสื่อสารตาง ๆ 

กับ  ศูนย EOC จังหวัดและอําเภอ

สสอ

1. จัดทําระบบขอมูล IT และเช่ือมโยง

ขอมูลสารสนเทศ  และการสื่อสารตาง 

ๆ กับ  ศูนย EOC จังหวัดและอําเภอ

รพท / รพช

1. จัดทําระบบขอมูล IT และเช่ือมโยงขอมูล

สารสนเทศ  และการสื่อสารตาง ๆ กับ  ศูนย EOC 

จังหวัดและอําเภอ

เปาหมาย พัฒนาระบบขอมูลITและเชื่อมโยงขอมูลสารสนเทศและ

การสื่อสารตาง ๆกับศนูย EOC จังหวัดและอําเภอ
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