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บริการ : งานควบคุมป้องกันโรคติดต่อ 

กลุ่มงานเวชปฏิบัติครอบครัวและชุมชน 

          โรงพยาบาลดอยเต่า  อําเภอดอยเต่า  จังหวัดเชียงใหม่ 
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บริบท (Context) 

�. ความมุ่งหมาย(Purpose)  

ควบคุม ป้องกนัการระบาดของโรคติดต่อและภยัสุขภาพที�ผิดปกติ อยา่งมีประสิทธิภาพ ไม่เกิดการแพร่ระบาดใน

พื�นที�รับผิดชอบ 

�.ขอบเขตบริการ(Scope of service)  

   ควบคุม ป้องกนัการระบาดของโรคติดต่อและภยัสุขภาพที�ผิดปกติ ในเขตเทศบาลตาํบลท่าเดื�อ เขตองคก์ารบริหาร

ส่วนตาํบลทา่เดื�อ และประสานงานร่วมกบัทีมระบาดวิทยา SRRT ของอาํเภอดอยเต่า ในการสอบสวน ควบคุมโรคใน

อาํเภอดอยเต่า สนบัสนุนทางวิชาการและอุปกรณ์งานควบคุม ป้องกนัโรค  ดงันี�  
   

        - งานเฝ้าระวงัทางระบาดวิทยา                

        - งานควบคุมและป้องกนัโรคติดต่อ            

         

�.ความต้องการของผู้รับผลงาน สําคัญ 

 1. ไดรั้บความปลอดภยัจากมาตรการในการเฝ้าระวงัโรคติดต่อในชุมชน 

 2. ไดรั้บการยนืยนัผลการวินิจฉยัโรคตามนิยามการเกิดโรค เพื�อทราบวา่ผูป่้วยไดป่้วยจากโรคติดต่อจริง 

 3. ไดรั้บความปลอดภยัจากมาตรการควบคุมป้องกนัโรคติดต่อ เพื�อจาํกดัขอบเขตการระบาด 

 4. หายป่วยจากโรคติดต่อ และสามารถกลบัมาดาํรงชีวิตในสังคมไดอ้ยา่งปกติสุข 

    

�.ความต้องการในการประสานงานภายในที�สําคัญ 

  1. มีแนวทางในการปฏิบติังานดา้นป้องกนั ควบคุมโรคที�เป็นมาตรฐานเดียวกนั ชดัเจน และทีมงานที�มีศกัยภาพ 

  2. ไดรั้บการสนบัสนุนดา้นทรัพยากรต่างที�จาํเป็นเช่น คน เงิน สิ�งของที�พอเพียง 

  3. ไดรั้บการพฒันาศกัยภาพของทีม SRRT อยา่งต่อเนื�อง 
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  ลกัษณะสําคญัของงานบริการ และปริมาณงาน 

 

 

 

 

ตัวชี�วดัผลการดําเนินงาน Performance Indicator  ( ภาพรวมอาํเภอดอยเต่า ) ปี 2553-2556 

ตัวชี�วัดผลการดําเนินงาน เป้าหมาย ปี 2553 ปี 2554 ปี 2555 ปี 2556 

1.อตัราป่วยดว้ยโรคไขเ้ลือดออก ไม่เกินค่ามธัยฐาน � ปียอ้นหลงั �� �� �� ��� 

2.อตัราป่วยดว้ยโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลนั ไม่เกิน �,��� ราย 895 900 1,021 �,��� 

3.อตัราป่วยดว้ยโรคมือเทา้ปาก < 50  ต่อแสนประชากร 18 40 60 58 

4.อตัราป่วยดว้ยโรคอาหารเป็นพิษ < 80  ต่อแสนประชากร 15 30 40 300 

5.อตัราป่วยดว้ยโรคเล็ปโตรสไปร์โลซีส < 20  ต่อแสนประชากร 2 5 8 7 

ตัวชี�วดัผลการดําเนินงาน Performance Indicator  ( เขตพื�นที�บริการโรงพยาบาลดอยเต่า ) ปี 2553-2556 

ตัวชี�วัดผลการดําเนินงาน เป้าหมาย ปี 2553 ปี 2554 ปี 2555 ปี 2556 

1.อตัราป่วยดว้ยโรคไขเ้ลือดออก ไม่เกินค่ามธัยฐาน � ปียอ้นหลงั � �� �� �� 

2.อตัราป่วยดว้ยโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลนั ไม่เกิน �,��� ราย �� �� �� �� 

3.อตัราป่วยดว้ยโรคมือเทา้ปาก < 50  ต่อแสนประชากร 20 17 25 29 

4.อตัราป่วยดว้ยโรคอาหารเป็นพิษ < 80  ต่อแสนประชากร 8 12 20 15 

5.อตัราป่วยดว้ยโรคเล็ปโตรสไปร์โลซีส < 20  ต่อแสนประชากร - 1 - 2 

 

 

รายการ 
ผลงาน (ครั�ง) 

ปี��53 ปี ���4 ปี���5 ปี ���6 

 งานเฝ้าระวังโรคติดต่อ 

-การตรวจสอบการเกิดโรคระบาด 

-การบนัทึกรายงาน ��� 

 งานสอบสวนโรค 

-การสอบสวนโรคระบาด 

-การสอบสวนเฉพาะราย 

-การเขียนรายงานการสอบสวนโรค 

 

ทุกวนั 

1,903 

 

2 

150 

- 

 

 

ทุกวนั 

2,225 

 

2 

200 

3 

 

 

ทุกวนั 

2,781 

 

3 

170 

3 

 

ทุกวนั 

2,575 

 

3 

750 

4 
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       5.ประเด็นคุณภาพที�สําคัญ(Key Quality Issues)   

   ถูกตอ้ง ครบถว้น ทนัเวลา ตามมาตรฐานงาน SRRT 

       6.ความท้าทายความเสี�ยงที�สําคัญ 

  1.ทีม (SRRT) ไดรั้บบาดเจ็บ หรือติดเชื�อโรคติดต่อจากการปฏิบติังาน 

 2. การเกิดโรคระบาดที�รุนแรง ยากต่อการควบคุมป้องกนั ภายใตศ้กัยภาพของทีมงาน 

 3. การลม้ป่วย และเสียชีวิตจากโรคระบาด  และหตุการณ์ผิดปกติ 

   

        7.ศักยภาพและข้อจํากดัในด้านผู้ปฏบิัติงาน เครื�องมือเทคโนโลย ี

  7.1 . ด้านอตัรากําลัง  

   -  อตัรากาํลงัมีเพียงพอทั�งในและนอกเวลาราชการ 

-  หวัหนา้กลุ่มงานและหวัหนา้งานมีการสั�งสมความเชี�ยวชาญดา้นการบริหารจดัการที�ดี 

   ข้อจํากดั  

  -  เจา้หนา้ที�ในฝ่ายส่วนใหญ่เป็นผูห้ญิง ไม่ค่อยสะดวกในการออกสอบสวนโรคในพื�นที�คมนาคมยาก และ 

    ยามวกิาล 

  -  เจา้หนา้ที�บางคนยงัมีขอ้จาํกดัในการทาํงาน  ทาํงานตามกรอบงานเฉพาะบุคคลขาดการบูรณาการแบบทีม 

    รวม 

 

  7.2. ด้านเครื�องมือ เทคโนโลย ี

  - ทีม SRRT ระดบัจงัหวดัสนบัสนุนอุปกรณ์ที�ใชใ้นงานเป็นมาตรฐานเดียวกนัทั�งจงัหวดั 

  - มีโปรแกรมสําเร็จรูปสาํหรับลงขอ้มูล รายงานและวิเคราะห์ประเมินผลได ้และ สามารถหาแหล่งขอ้มูล 

    จากโปรแกรมระบบ Internet และระบบ Win scp ของ สสจ.เชียงใหมไ่ด ้

  - มีรถเคลื�อนที� ประชาสัมพนัธ์พร้อมใชง้าน 

  ข้อจํากัด 

 -  หากเกิดเหตุฉุกเฉินกรณีไฟฟ้าดบั สัญญาณโทรศพัทล่์ม จะไม่สามารถติดต่อ สื�อสารกนัได ้
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  วตัถุประสงค์ ตวัชี�วดั และการพฒันา 

ประเด็นคุณภาพที�สําคัญ/

ความท้าทายที�สําคญั 

วัตถุประสงค์ ตัวชี�วดั , ผลลพัธ์ กจิกรรมพฒันา 

ผูป่้วยไดรั้บการยนืยนัการ

วินิจฉยัโรคที�ถูกตอ้ง 

 

   เพื�อยนืยนัผลการวินิจฉยัจาก

แพทยว์า่เป็นผูป่้วยจาก

โรคติดต่อจริง 

 

    

     จากนิยามการเกิดโรค และอาการทางคลินิกที�ตรวจพบ 

และผลทางห้องปฏิบติัการ 

- การเขา้รับการอบรม และหา

ประสบการณ์อยา่งนอ้ยปีละ 2 ครั� ง 

- การศึกษาคน้ควา้ และติดตาม

ข่าวสารการระบาดอยา่งสมํ�าเสมอ 

ผูป่้วยที�ไดรั้บการวินิจฉยัไดรั้บ

การสอบสวนโรคอยา่ง

ครบถว้นทุกราย 

 

เพื�อหาสาเหตุการการเกิดโรค ที�

แทจ้ริง 

-  ผูป่้วยโรคติดต่อทุกรายตอ้งไดรั้บการสอบสวนหาสาเหตุครบ 

100 % 

  -  ทีม SRRT ระดบัตาํบลตอ้งมีผลงานการสอบสวนโรคอยา่ง

นอ้ย 1 เรื�องต่อปี 

 

 

 

 

 
 

- จดัประชุมวิชาการดา้นระบาดวิทยา 

และการสอบสวนโรคอยา่งน้อยปีละ 

2 ครั� ง 

- จดัประกวดผลงานการนาํเสนอ

รายงานสอบสวนโรคปีละ 1 ครั� ง 
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ประเด็นคุณภาพที�สําคัญ/

ความท้าทายที�สําคัญ 

วัตถุประสงค์ ตัวชี�วดั , ผลลพัธ์ กจิกรรมพัฒนา 

มีการรายงานโรคติดต่อที�

รวดเร็ว ทนัเวลา ตาม

มาตรฐาน SRRT 

เพื�อให้มีการรายงานโรคติดต่อที�

รวดเร็ว ทนัเวลา ทนัเหตุการณ์ 

ผูป่้วยที�ตอ้งรายงานภายใน 24 ชั�วโมง หมายถึง ผูป่้วยดว้ยโรค

หรือกลุ่มอาการที�มีความสําคญัสูง (Priority diseases) ไดแ้ก่  

1) Atypical pneumonia suspected SARS  

2) อหิวาตกโรค (Cholera)  

3) ไขส้มองอกัเสบ (Encephalitis)  

4) ไขก้าฬหลงัแอ่น (Meningococcal meningitis)  

5) Acute Flaccid Paralysis (AFP) รวมโปลิโอ  

6) แอนแทรกซ์ (Anthrax)  

7) อาการภายหลงัไดรั้บการสร้างเสริมภูมิคุม้กนัโรค 

(AEFI) ที�รุนแรงหรือเสียชีวิต  

8) บาดทะยกัในทารกแรกเกิด (Tetanus neonatorum)  

9) คอตีบ (Diphtheria)  

10) พิษสุนขับา้ (Rabies)  

11) การระบาดของโรคอาหารเป็นพิษ (Food poisoning 

outbreak)  

12) ผูป่้วยที�มีอาการรุนแรงหรือเสียชีวิตอยา่งเฉียบพลนั

โดยไม่ทราบสาเหตุที�ชดัเจน (Acute severely ill or 

death of unknown infection.)  

13) กลุ่มผูป่้วยที�ไม่ทราบสาเหตุชดัเจน (Cluster of diseases with 

unknown etiology) 

- ติดตามประเมินนิเทศงาน มาตรฐานงาน

ระบาดวิทยาทุกสถานบริการอยา่งนอ้ยปีละ 1 

ครั� ง 
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                                                                                          ข่ายงานเฝ้าระวงัโรคติดต่อในโรงพยาบาลดอยเต่า 

กรณพีบ ผู้ป่วย ไข้เลอืดออก,อจุจาระร่วงอย่างแรง,สงสัยโรคไข้หวัดนก ,ซาร์,เลปโตสไปโลซีส ,หรือโรคระบาดที�เสี�ยงต่อผลกระทบด้านสุขภาพที�รุนแรง 

ให้ทุกหน่วยปฏบิัติดังนี� คอื 

            1.ในเวลาราชการ( จันทร์-ศุกร์ ) 

 

- งานผป.นอก+งานผป.ใน +ศูนยฯ์ สสจ.

เชียงใหม่ พบ Case 

แจง้กลุ่มงานเวชปฏิบติัฯ 
 

1.ผป.นอกส่งกลุ่มงานเวชปฏิบติัฯเพื�อให้

คาํแนะนาํและสอบสวนโรคเฉพาะราย 

2.ผป.ในแจง้กลุ่มงานเวชปฏิบติัฯเพื�อสอบสวน

โรค 
 

3.  กลุ่มงานเวชปฏิบติัฯ แจง้ขอ้มูลการเกิดโรค

ให้ สสอ./สอ. / นคม. เพื�อดาํเนินการควบคุมโรค

ในพื�นที�และรายงานให ้ศูนยฯ์สสจ.เชียงใหม ่

ทราบ 

4. ผป.ในเขตรับผิดชอบของ รพ. กลุ่มงานเวช

ปฏิบติัฯดาํเนินการสอบสวน/ควบคุมโรคใน

พื�นที� 

                            2. เวรบ่ายดึก 

 

- กรณีพบ Case ในเวร บ่าย-ดึก ให ้Admit ไวทุ้กรายและ

สอบสวนโรคเบื�องตน้ทนัที,สอบสวนโรคเพิ�มเติมใน

วนัรุ่งขึ�น 

 

- พยาบาลหวัหนา้เวรแจง้ขอ้มูลผูป่้วยใหก้ลุ่มงานเวช

ปฏิบติัครอบครัวและชุมชน ทราบในวนัรุ่งขึ�น หรือหาก

คาดการณ์วา่สถานการณ์มีความรุนแรงมาก ก็สามารถ

แจง้ไดท้นัที 

 

 

 

 

                 3.วันหยุดราชการ 

 

– พยาบาล หน.เวร แจง้ขอ้มูลการเกิดโรคทางวิทยุ/โทรศพัท ์

ให้กบั กลุ่มงานเวชปฏิบติัฯเพื�อให้แจง้ขอ้มูลการเกิดโรคให้

พื�นที�ทราบ หรือแจง้ทางวิทยุให ้สอ./สสช. ทราบดว้ย 

 

- กรณีเกิด Case ในพื�นที�ของ รพ.ให้หน.เวร  

ติดต่อ จนท.กลุ่มงานเวชปฏิบัติฯ ตามลําดับดังนี� 

1. นางสาววงคอ์มัพร  ภิญญวงค ์             โทร 08-71848416 

2. นายอาํนวย             อาจหาญ                โทร 08-61816914 

3. นายวชัระ               กนัทะโย                โทร 08-46109929 

4. นายกิตติศกัดิ�          เกิดไกล                  โทร 08-05076166 
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5. กรณีผูป่้วยนอกเขตตาํบลท่าเดื�อ แจง้ให ้สสอ.

ดอยเต่าทราบ 

6. กลุ่มงานเวชปฏิบติัฯจดัทาํ รง.506  รายงาน

การสอบสวนโรคส่งใหศู้นยร์ะบาดวิทยาระดบั

อาํเภอและจงัหวดั 

7.สรุปรายงานการสอบสวนโรคและสถานการณ์

โรค 
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           กระบวนการทํางาน 

         (รวมทั�งความเสี�ยงและตัวชี�วดัที�เกี�ยวข้องในแต่ละขั�นตอน) 
กระบวนการสําคัญ 

(Key Process) 

ความเสี�ยงที�สําคัญ 

(Key Risk) 

ตัวชี�วัด 

  งานเฝ้าระวังโรคติดต่อ   

1.การตรวจสอบการเกิดโรคหรือการระบาดจาก

แหล่งขอ้มูลทั�งภายนอกและภายใน รพ. 

2. การบนัทึกรายงาน 506 

 

 

 

 

3.การวิเคราะห์ขอ้มูลและคาดคะเนสถานการณ์ 

 

 

 

 

 

4.การนาํเสนอขอ้มูล 

  

ความบกพร่องและคลาดเคลื�อนในการรายงานโรคจาก

หน่วยงานที�เกี�ยวขอ้ง 

ความผดิพลาดในการบนัทึกขอ้มูลจากหน่วยงาน

รักษาพยาบาล 

 

การรายงานโรคล่าชา้ วิเคราะห์ผดิพลาด และใชส้ถิติทาง

ระบาดที�ไม่เหมาะสม 

 

 

มีการเผยแพร่ขอ้มูลที�ไม่ถูกตอ้ง สร้างความตื�นตระหนก

ใหก้บัประชาชน 

 

- โรคที�จะรายงานเป็นโรคติดต่อตอ้งเขา้ไดก้บั

นิยามโรคติดต่อ หรือผลทางห้องปฏิบติัการ 

- ขอ้มูลที�จะนาํมาลงรายงาน 506 ตอ้งไดรั้บการ

ตรวจสอบจาก ผูรั้บผิดชอบงานระบาดอีกครั� ง

โดยดูรายละเอียดจากโปรแกรม HOS XP  

-  มีรายงานสถานการณ์โรคที�รวดเร็ว เป็น

ปัจจุบนัโดยบนัทึกในโปรแกรมระบาดวิทยา มี

ความทนัเวลามากกวา่ร้อยละ 80 และ นาํขอ้มูล

ที�ไดจ้าการวิเคราะห์จากโปรแกรมจดัทาํจดหมาย

ข่าวระบาดวิทยา ทุกเดือน 

ข่าวสารระบาดที�จะนาํออกเผยแพร่ตอ้งเป็น

เอกสารที�จดัทาํโดยงานระบาดวิทยา หรือมีการ

ตรวจสอบอา้งอิงแหล่งขอ้มูลชดัเจน 
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กระบวนการสําคัญ 

(Key Process) 
ความเสี�ยงที�สําคัญ 

(Key Risk) 
ตัวชี�วัด 

งานสอบสวนโรค 

1 การสอบสวนโรค 
 

2.การเขียนรายงานสอบสวนโรค 

 

- รายละเอียดขอ้มูลที�ไม่ครบถว้น 

-  เนื�อหาไม่ครอบคลุมประเด็นชดัเจน 

 

 

-  ผูป่้วยโรคติดต่อทุกรายตอ้งไดรั้บการสอบสวนหา

สาเหตุครบ 100 % 

 -  ทีม SRRT ระดบัตาํบลตอ้งมีผลงานการ

สอบสวนโรคฉบบัสมบูรณ์อยา่งนอ้ย 1 เรื�องต่อปี 

 
การควบคุมป้องกนัโรค 

  1 ในโรงพยาบาล 

 

 
 

  

 

 

 2  ในชุมชน 

 
-  บุคลากรในโรงพยาบาลติดเชื�อจากผูป่้วย 
 

-  ผูป่้วยอื�นหรือญาติที�เฝ้าไขไ้ดรั้บเชื�อ  

 

 

 

 

-  พบการระบาดที�ยากต่อการควบคุมโรคในชุมชน 

 

 
-  บุคลากรในโรงพยาบาลมีการใชอุ้ปกรณ์ PPE ใน

การป้องกนัการติดเชื�อเมื�อสัมผสัผูป่้วยโรคติดต่อทุก

ราย 

 -  ระบบการรองรับผูป่้วยผา่นเกณฑ์มาตรฐานงาน 

IC และอาชีวอนามยั 

 

- ดาํเนินการควบคุมโรคหลงัพบผูป่้วย Index case 

และตอ้งควบคุมเพื�อไม่ใหพ้บผูป่้วย รายใหม่ 
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กระบวนการทํางาน  ควบคุมป้องกนัโรคติดต่อ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.  ขั�นเตรียมการ 

รับขอ้มูลและรวบรวมขอ้มูลจาก  OPD / IPD โดยตรวจสอบจาก   

ทะเบียน 506  

        -  ตรวจสอบความถูกตอ้งครบถว้นของขอ้มูล 

        -  หาขอ้มูลเพิ�มเติมเพื�อความสมบูรณ์ 

สอบสวนโรค และ 

ควบคุมโรค 

โรคติดต่อทั�วไป 

สอบสวนผูป่้วย / ญาติ  ณ  รพ. 

โรคติดต่อเฉพาะราย 

สอบสวนผูป่้วย / ญาติ  ณ  รพ. 

จดัทาํรายงาน  506 

นอกเขตตาํบลท่าเดื�อ 

-  แจง้  รพ.สต. สอบสวนเพิ�มใน

หมู่บา้น  

พร้อมทาํ  Out Break  Response 

ในเขตตาํบลท่าเดื�อ 

ออกสอบสวนในหมู่บา้น

พร้อมทาํ  Out Break  Response 

 

จดัทาํรายงาน ��� 

รายงานสถานการณ์ผูบ้งัคบับญัชาทุกระยะ 

วิเคราะห์สถานการณ์แนวโนม้การระบาด 

เฝ้าระวงั และ

ควบคุมโรค 

โรคที�สถานการณ์แนวโนม้ปกติ  

เฝ้าระวงัต่อโดยกระบวนการสุข

ศึกษา 

โรคที�สถานการณ์แนวโนม้ รุนแรง 

เฝ้าระวงัเขม้  ควบคุมโรคเร่งด่วน

หากเกินศกัยภาพให้แจง้ทีมจงัหวดั 
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กลุ่มประชากรคลนิิก ที�สําคญั 

- ผูป่้วยจากโรคติดต่อที�มีการระบาด ป่วย หรือเสียชีวิต 

- ประชากรกลุ่มเสี�ยงอาจไดรั้บเชื�อโดยไม่มีการป้องกนั หรือเป็นพาหะของโรค 

 

บทเรียนจากการพฒันา 

ปัญหา/โอกาสพัฒนา 

 งานควบคุมและป้องกนัโรคไขเ้ลือดออก  เป็นนโยบายหลกัของกระทรวงสาธารณสุข และเป็นโรคติดต่อที�

นาํโดยแมลงที�ยงัคงเป็นปัญหาทางสาธารณสุขของประเทศไทยในขณะนี�   ตั�งแต่ปี ����เป็นตน้มาจนถึงปัจจุบนั ผูป่้วยโรค

ไขเ้ลือดออกไดท้วีจาํนวนมากขึ�นอยา่งน่าวิตก และมีแนวโนม้การเกิดโรคสูงขึ�นเรื�อย ๆ การวินิจฉยัโรคไดอ้ยา่งถูกตอ้งรวดเร็ว

และการดูแลผูป่้วยที�ถูกตอ้งจะช่วยลดความรุนแรงของโรคและอตัราป่วยตายไดโ้รคไขเ้ลือดออกเป็นปัญหาสําคญั ส่งผล

กระทบต่อสุขภาพประชาชน และเศรษฐกิจทั�งในดา้นกาํลงัคนวสัดุ อุปกรณ์และงบประมาณ  การดาํเนินงานควบคุมและ

ป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกใหป้ระสบผลสําเร็จและเกิดประสิทธิภาพนั�น  จาํเป็นตอ้งระดมความร่วมมือจากทุกฝ่ายที�เกี�ยวขอ้งใน

การกาํจดัยุงลายที�เป็นพาหะนาํโรค  และรณรงคใ์ห้ชุมชนตระหนกัถึงความสาํคญัของปัญหาโรคไขเ้ลือดออก และร่วมมือกนั

ในการควบคุมป้องกนัโรคที�ย ั�งยนื 

ดงันั�นเพื�อให้การดาํเนินงานป้องกนัและควบคุมโรคไขเ้ลือดออกมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลตามนโยบายของ

กระทรวงสาธารณสุข  อตัราป่วยดว้ยโรคไขเ้ลือดออกต่อประชากร  ���,���  คนลดลงร้อยละ �� เมื�อเทียบกบัอตัราป่วยที�

คาํนวณจากค่ามธัยฐานยอ้นหลงั  �  ปี  อตัราป่วยตายไม่เกินร้อยละ �.��  

วตัถุประสงค์ 

�. เพื�อเพิ�มประสิทธิภาพ ประสิทธิผลในการเฝ้าระวงัควบคุมป้องกนั และสอบสวนโรคไขเ้ลือดออกของเจา้หนา้ที�

สาธารณสุข และชุดเฉพาะกิจเคลื�อนที�เร็ว (SURVEILANCE RAPID RESPONSE TEAM) 

 �. เพื�อให้ประชาชน ชุมชน โรงเรียน สถานที�ราชการ เอกชนเกิดความตระหนกัและมีส่วนร่วมการดาํเนินกิจกรรมใน

การควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกอยา่งต่อเนื�อง 

 

การปรับปรุง/เปลี�ยนแปลง 

�. ใหส้ถานบริการของรัฐ   เอกชน  โรงเรียน  วดั   ดาํเนินการสาํรวจและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายทุกวนัศุกร์ 

ร้อยละ ��� 

 �. ใหป้ระชาชนทุกครอบครัว  นกัเรียน  ดาํเนินการสาํรวจและทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลายทุกวนัศุกร์ร้อยละ ��� 

 �. ใหห้น่วยงานปกครองส่วนทอ้งถิ�น (อบต. เทศบาล) ดาํเนินการร่วมกบัทีมชุดเฉพาะกิจเคลื�อนที�เร็วสาธารณสุข 

(SURVEILANCE RAPID RESPONSE TEAM)  ในการควบคุมโรคไขเ้ลือดออกร้อยละ ��� 

 �. .ให้จาํนวนครัวเรือนทั�วไป   ครัวเรือนบา้นพกัขา้ราชการ  มีการดาํเนินงานควบคุม  ป้องกนัโรคไขเ้ลือดออก   

ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ  �� 

 �. ใหจ้าํนวนโรงเรียนประถมศึกษาและมธัยมศึกษามีความตระหนกั   มีส่วนร่วมการดาํเนินกิจกรรมควบคุมป้องกนั

โรคไขเ้ลือดออกในโรงเรียน  ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ �� ของโรงเรียนทั�งหมด 
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 �. ใหส้ถานบริการสาธารณสุขไดรั้บการนิเทศติดตามการดาํเนินงาน เฝ้าระวงัควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออก จาก

สํานกังานสาธารณสุขอาํเภอตามแผนการนิเทศติดตามอยา่งนอ้ย  �  ครั� ง  ต่อปี  

 �. ใหห้มู่บา้นและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น ในเขตพื�นที�รับผิดชอบของสถานบริการสาธารณสุขไดรั้บ

การนิเทศติดตามการดาํเนินงาน เฝ้าระวงัควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกตามแผนการนิเทศติดตามอยา่งนอ้ย  �  ครั� ง  ต่อปี  

 

ผลลพัธ์ 

�. ผลลพัธ์ ( EFFECTS ) 
 

�.�  อตัราป่วยดว้ยโรคไขเ้ลือดออกต่อประชากร  ���,���  คนลดลงร้อยละ  ��  เมื�อเทียบกบัอตัราป่วยที�คาํนวณจาก

ค่ามธัยฐานยอ้นหลงั  �  ปี  อตัราป่วยตายไม่เกินร้อยละ  �.��  

�.�  ค่าดชันีชี� วดัลูกนํ� ายุงลายหลงัคาเรือน (HI) น้อยกวา่ �� ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ �� ของหมู่บา้นหรือชุมชน ค่าดชันีชี�

วดัจาํนวนภาชนะที�สํารวจพบลูกนํ�ายุงลาย ( CI ) เท่ากบั � ไม่นอ้ยกวา่ร้อยละ �� ของโรงเรียน วดั และอาคารสถานที� 

�.� หน่วยงานปกครองส่วนทอ้งถิ�น ( อบต. , เทศบาล ) ดาํเนินการร่วมกบัทีมชุดเฉพาะกิจเคลื�อนที�เร็วสาธารณสุข 

(SURVEILANCE RAPID RESPONSE TEAM) ในการควบคุมโรคไข้เลือดออกร้อยละ ��� โดยไม่ให้มี SECONDARY 

CASE (2° GENERATION) หรือผูป่้วยรายใหม่ซํ� าในพื�นที�เดิม ภายใน �� วนัหลงัวนัเริ�มป่วยของผูป่้วยรายแรก 

�.� ประชาชน ชุมชน โรงเรียน สถานที�ราชการ เอกชนเกิดความตระหนกัและมีส่วนร่วมการดาํเนินกิจกรรมในการ

ควบคุมป้องกนัโรคไขเ้ลือดออกอยา่งต่อเนื�อง และการปฏิบติัสามารถสาํรวจทาํลายแหล่งเพาะพนัธ์ุยงุลาย ใส่ทรายเทมีฟอส  

ปล่อยปลากินลูกนํ�า ไดโ้ดยชุมชน ประชาชนเองร้อยละ ��� 
 


