
 

แผนงานโครงการดูแลสุขภาพตามประเด็นสุขภาพ Essential Care  

แผนงานโครงการที่ 1  

 

      1. ชื่อโครงการ  เฝาระวงั ปองกัน ควบคุม โรคติดตอ ในพืน้ที่และโรคตดิตอตามฤดูกาล อําเภอดอยเตา  

๒๕๕8 

2. ประเด็น Essential Care เรื่อง เฝาระวัง ปองกัน ควบคุม โรคตดิตอ ในพืน้ที่และโรคติดตอตามฤดูกาล 

3. เปนโครงการใหม หรือ ตอยอดขยายผลจากโครงการเดมิ ป 2557 

 เปนโครงการใหม ป 2558  /  เปนโครงการที่ยอยอดขยายผลจากโครงการเดมิ ป 2557 

สถานการณ / สภาพปญหา  

 

4. งบประมาณ (มีการจัดการทรัพยากรรวมกันโดยยึดเปาหมายเครือขายสุขภาพ) 

แหลงงบประมาณ จํานวนงบประมาณ (บาท) 

งานสรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคสําหรับพื้นที่              

( P.P. Area Based) 

อยูในระหวางการพิจารณาโครงการ 

 

5. กิจกรรมหลักของแผนงานโครงการ 

ลําดับ กิจกรรมหลัก กลุมเปาหมาย พื้นที่ดาํเนนิการ 

(หมูบาน/ตําบล/

อําเภอ) 

ระยะเวลา

ดําเนินการ 

1 ป ระชุ ม ชี้ แ จ ง เจ าห น าที่ ใน ก าร

ดํ า เนิ น งาน โครงการและชี้ แจง

วัตถุประสงคเพื่อขยายกลุมในการ

ดําเนินงานในระดับตําบล 

เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

 

 

 
แกนนํา SRRT 

ระดับตําบล 

 
เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

/แกนนํา SRRT ระดับตําบล 

 

เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

พื้นท่ีอําเภอดอยเตา 

43 หมูบาน 

1  ต.ค.57 

ถึง 

30 ก.ย. 58 

2 อบรมแกนนําเพื่อใหความรูเรื่องการ

ปองกันโรคในโรคติดตอในพื้นที่

ใหแกแกนนํา SRRT ระดับตําบล 

3 ร ณ ร ง ค ค ว บ คุ ม แ ล ะ ป อ ง กั น

โรคติดตอในชุมชนเพื่อสรางความ

ตระหนักในการชวยกันปองกันโรค 

4 มีการจัดลําดับความสําคัญของ

ปญหาในการจัดทําโครงการในการ

ปองกันโรคติดตอ 

4.1 โครงการปองกันและแกไขปญหา

โรควัณโรค 

ผูปวยในกลุม 7 ประเภท

หลัก 

พื้นท่ีอําเภอดอยเตา 

43 หมูบาน 

 

4.2 โครงการปองกันและแกไขปญหา

โรคมือเทาปากในเขตศูนยเด็กเล็ก

และโรงเรยีนในเขตอําเภอดอยเตา 

 

เด็กเล็กท่ีมีอายุ 0–14 ป 

ในเขตอําเภอดอยเตา 

 

พื้นท่ีอําเภอดอยเตา 

43 หมูบาน 

 



4.3 โครงการปองกันและแกไขปญหา

โรคไขเลือดออก 

 (ระยะของการเกิดโรค) 

 

ประชาชนอําเภอดอยเตา 

 

พื้นท่ีอําเภอดอยเตา 

43 หมูบาน 

 

4.4 กิจกรรมแกไขปญหาเรื่องอาหาร

เปนพิษและโรคอุจราระรวง 

 

ประชาชนอําเภอดอยเตา 

พื้นท่ีอําเภอดอยเตา 

43 หมูบาน 

 

5 จัดทําแนวทางการสอบสวนโรค

ไขเลือดออกและการเขียนรายงานที่

เปนมาตรฐานและมีคุณภาพสราง

ระบบการประเมินมาตรฐานและ

คุณภาพในการสอบสวนโรค 

 

 

เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

  

6 พัฒนา/ฟนฟูศักยภาพของบุคลากร

ในควบคุมโรค อยางนอยปละ ๑ 

ครั้ง 

- สนับสนุนวัสดุ อุปกรณ ในการ

ค ว บ คุ ม โ ร ค  ร ว ม ทั้ ง สื่ อ

ประชาสัมพันธ 

- จัดทําคูมือการปฏิบัติงานควบคุม

โรคติดตอในพื้นท่ีและโรคติดตอตาม

ฤดูกาล 

 

 

เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

  

7 การสงตอขอมูลระหวางพื้นที่ /

หนวยงาน 

- การเปลี่ยนแปลง/เพิ่มเติมขอมูล

มีการวิ เคราะหความทัน เวลา 

ครบถวน และถูกตองของขอมูล

ใน รง.506 

 

 

เจาหนาท่ีสาธารณสุข 

  

 

6) ตัวชี้วัดแผนงานโครงการ 

6.1 ลดอัตราปวยและอัตราตายของโรคไขเลือดออกและระงับหรือหยุดการระบาดของโรคฯตาง 

6.2 หนวยงานปกครองสวนทองถิ่น (อบต. , เทศบาล) ดําเนินการรวมกับทีมชุดเฉพาะกิจ

เคลื่อนที่ เร็วสาธารณสุข (SURVEILANCE RAPID RESPONSE TEAM) ในการควบคุมโรค

ไขเลือดออกรอยละ 80  



6.3  มีการพัฒนา/ฟนฟูศักยภาพของบุคลากรควบคุมโรค อยางนอยปละ ๑ ครั้ง 

6.4 สถานบริการสาธารณสุขไดรับการนิเทศติดตามการดําเนินงาน เฝาระวังควบคุม

ปองกันโรคติดตอในพื้นที่และโรคตามฤดูกาล จากโรงพยาบาลดอยเตาและสํานักงาน

สาธารณสุขอําเภอตามแผนการนเิทศติดตามอยางนอย  ๒  ครั้ง  ตอป                  

 6.5 จัดใหมีระบบแจงทีม SRRT ระดับพื้นที่ กรณีเกิดการระบาด (Index case, death case) 

6.6 มกีารเฝาระวังโรคจากระบบ รง.๕๐๖ และการติดตามสถานการณ/แนวโนมการระบาดของ

โรคติดตอ อยางไกลชิดและเปนระบบ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

2. ผลลัพธการพัฒนาระบบสขุภาพระดับอําเภอตามองคประกอบ UCARE 

 

ไตรมาสที่ 1 ปงบประมาณ 2558  (เดือนตุลาคม – ธันวาคม 2557) 

รายการประเมิน ระดับการพัฒนา แนวทางการพัฒนา 

เกณฑ 1  Unity District Health team ขั้นที่ 3 

มีการดําเนินงานของทีม SRRT ที่เขมแข็งให

มากขึ้นและมีการเพิ่มแกนนํา SRRT ระดับ

ตําบลเพื่อพัฒนางานตอยอดงานควบคุมโรค

อยางยั่งยืน 

เกณฑ 2  Customer Focus ขั้นที่ 2 

สรางความเชื่อม่ันตอประชาชนดวยการ

ดําเนินงานในการสงเสริม ปองกัน ลดอัตรา

การระบาดของโรค สรางชองทางการรายงาน

เหตุการณผิดปกติทางสุขภาพหรือเหตุการณ

ทางสาธารณสุขเพื่อใหเกิดความรวดเร็วในการ

รับมอืกับสถานการณการระบาด 

เกณฑ 3  Community participation ขั้นที่ 3 

สรางแนวคิดระหวางภาคีเครือขาย SRRTใน

ชุมชน โดยการจัดเวทีประชาคมแลกเปลี่ยน

เรียนรูในการปองกันและควบคุมโรคโดยการมี

สวนรวมในการแสดงความคิดเห็นและสราง

ความตระหนักดวยตนเองของประชาชน เพื่อ

สรางพลังในการขับเคลื่อนชุมชนตามแนวคิด 

เอ็มพาวเวอรเมนท คือ เนนผูปฏิบัติงานมี

อํานาจ คิดเอง ทําเองและแกไขปญหาเอง 

เกณฑ 4  Appreciation ขั้นที่ 3 

สรางแนวคดิใหมๆเพ่ือใหชุมชนเกิดการพัฒนา

สรางระบบการดูแลตนเองหรือสรางนวัตกรรม

ในการปองกันและควบคุมโรค 

เกณฑ 5  Resource sharing ขั้นที่ 3 

บรหิารจัดการทรัพยากรที่มีอยูอยางคุมคาให

เกิดงานท่ีมีคุณภาพ สรางเครือขายแนวรวม 

ระบบ SRRT โดยการดึง อปท.ในพ้ืนท่ีทําใหเกิด

ความตระหนักและมกีารสนับสนุนทรัพยากร

และวัสดุอุปกรณในการปองกันและควบคุมโรค 

เกณฑ 6  Essential care ขั้นที่ 3 

มีการจัดระบบดูแลสุขภาพอยางบูรณาการ

ระหว างประชาชน  –ห น วยงานภาค รัฐ-

หนวยงานเอกชน ใหเกิดการขับเคลื่อนการ

ปองกันและควบคุมโรคติดตอในชุมชนอยางมี

คุณภาพและประสทิธภิาพ 

 

 



 

 

3. ปญหาอุปสรรค/ขอเสนอแนะ 

ปญหา   

1.อปท.ยังไมเล็งเห็นถึงความสําคัญของปญหาการระบาดของโรคติดตอเทาที่ควร โดยสวนใหญจะมองกอตอเมื่อ

ปญหาการระบาดไดเกิดขึ้นแลว ซึ่งเหตุการณณอืาจจะลุกลามบานปลาย สิน้เปลืองงบประมาณ บุคลากร และ

ทรัพยากรโดยใชเหต ุ

2.ประชาชนยังมองปญหาการระบาดเปนเร่ืองไกลตัว ไมมีความตระหนักถึงภัยที่อาจจะเกิดขึ้น 

3.ดานงบประมาณในการจัดอบรม / ฟนฟู แกนนําดาน SRRT ในระดับตําบลยังไมเพียงพอ ทําใหการสราง

เครอืขายเฝาระวังโรคในระดับตาํบล เกิดการชะงักไมสามารถตอยอดได 

ขอเสนอแนะ  

1. สรางความตระหนักและแสดงเหตุผลและวิสัยทัศน ชี้ใหเห็นถึงปญหาในการเกิดโรคระบาดในชมุชนแก

ผูบริหารในทองถิ่น  

2. สรางความเขาใจใหประชาชนเกิดความตระหนักในการดูแลปองกันตนเองในการปองกันและควบคุม

โรคติดตอ 

3. สรางเครือขายโดยการถอดบทเรยีน ถายทอดความรู ในรูปแบบของครู ก.  


