
แบบรายงานผลการวิเคราะห์ ประมวลผล และสรุปข้อมูลการประเมินความพร้อม 
ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 (ตุลาคม 2566 - กุมภาพันธ์ 2567)  
********************************* 

หน่วยงาน กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย โทรศัพท์  0 2590 4366   
โทรสาร  0 2590 4321  วันที่รายงาน  29 กุมภาพันธ์ 2567 

กลุ่มเป้าหมาย:  สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ จำนวน 878 แห่ง ประกอบด้วย 
1. ความสำเร็จของเป้าหมาย ปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 คือ ร้อยละ 30 จำนวน 264 แห่ง 
2. หน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้ร ับการส่งเสริมการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย  

และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข มีกระบวนการดังนี้ 
1) มีทีมภารกิจปฏิบัติด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (SEhRT) 
2) มีความพร้อมปฏิบัติภารกิจ 
3) ได้รับการเพ่ิมทักษะ เสริมศักยภาพการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย  

และอนามัยสิ่งแวดล้อม 
4) มีการเผยแพร่ และประยุกต์ใช้แนวปฏิบัติหรือมาตรฐานปฏิบัติงาน 
5) มีกระบวนการทบทวนรูปแบบการทำงาน 

3. ความสำเร็จของเป้าหมาย รอบที่ 1 : 5 เดือนแรก (ตุลาคม 2566 - กุมภาพันธ์ 2567)  
- ร้อยละ 12 ของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอทั้งหมด มีการประเมินตนเองในการส่งเสริม

การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
- ร้อยละ 12 ของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอทั้งหมด มีการดำเนินการดังนี้ 

1. มีความพร้อมรับมือภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข เช่น มีคำสั่งแต่งตั้งหรือหนังสือ
มอบหมายเจ้าหน้าที่ในหน่วยงานรับผิดชอบภารกิจ หรือมีการจัดเก็บข้อมูลที่เกี่ยวข้อง หรือมีการเตรียมวัสดุ 
หรืออุปกรณ์ด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย อนามัยสิ่งแวดล้อม หรือมีทำเนียบประสานเครือข่ายสนับสนุนวัสดุ 
อุปกรณ์ หรือมีกิจกรรม กระบวนการสื่อสาร สร้างการรับรู้ประชาชนให้เตรียมการรับมือภาวะฉุกเฉิน เป็นต้น 

2. สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ ได้รับการอบรม หรือเพ่ิมทักษะขีดความสามารถในด้าน
ที่เกี ่ยวกับการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย หรืออนามัยสิ ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
(รูปแบบอบรม แลกเปลี่ยนเรียนรู้ หรือชี้แจง ออนไลน์ หรือออนไซต์ก็ได้) 
 
ผลการดำเนินงาน  

ตามที่กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย ได้มีการขับเคลื ่อนการดำเนินงานตัวชี้วัดที ่ 3.41 ระดับ
ความสำเร็จของร้อยละการดำเนินงานตามแผนปฏิบัติการระดับหน่วยงาน  ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 
โดยกำหนดให้วัดผลผลิตสำคัญ ได้แก่ ร้อยละของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริมการจัดการ
สุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  จากการพัฒนาเครื่องมือ
สำหรับการประเมินความพร้อมของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขในการจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ด้วยระบบประเมินตนเองแบบออนไลน์ เพื ่อให้เกิดความรวดเร็ว  
และลดภาระการทำงานของหน่วยงานระดับพื ้นที ่ สามารถนำผลประเมินตนเองมาวิเคราะห์ช่องว่าง  
หรือข้อจำกัดของหน่วยงานที่ต้องมีการพัฒนาเพื ่อวางแผนสนับสนุนทางวิชาการ ตลอดจนสร้างกลไก 
การเพิ ่มขีดความสามารถ และทักษะเจ้าหน้าที ่ในการบริหารจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย อนามัย
สิ ่งแวดล้อม หรือการบริหารจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข และจัดกิจกรรมสนับสนุนปิดช่องวาง 
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การดำเนินการให้แก่หน่วยงาน ซึ่งมีหน่วยงานเป้าหมายในการบริหารจัดการด้านการจัดการสุขาภิบาล 
สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อมกรณีเกิดภัยพิบัติ สาธารณภัย หรือภัยสุขภาพ ของหน่วยงานสำนักงาน
สาธารณสุขอำเภอทั่วประเทศ จำนวน 878 แห่ง  

สรุปผลและวิเคราะห์ผลการประเมินตนเองตามกรอบหน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริม
การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  มีหน่วยงาน
เป้าหมายประเมินตนเองเข้ามา จำนวน 186 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 21 ซึ่งเกินกว่าเป้าหมายที่กำหนด  
(เป้าหมายที ่กำหนด ร้อยละ 12 จำนวน 106 แห่ง) ข้อมูล ณ วันที ่ 29 กุมภาพันธ์ 2567 พบว่า  
มีการดำเนินการ ดังนี้ 
          1) มีทีมภารกิจปฏิบัติด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (SEhRT): โดยหน่วยงานมีการแต่งตั้ง
คำสั ่งคณะทำงานฯ หรือมอบหมายภารกิจในการดำเนินงานแก่เจ้าหน้าที ่ในหน่วยงานที่เป็นรูปธรรม  
ในการสนับสนุนการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย อนามัยสิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข
ร่วมกับหน่วยงานในพื้นท่ี 
          2) มีความพร้อมปฏิบัต ิภารกิจ : หน่วยงานมีความพร้อมการดำเนินงานรับมือภาวะฉุกเฉิน 
ทางสาธารณสุขโดยมีการดำเนินการดังนี้ 
              - มีการจัดเก็บข้อมูลสำหรับใช้ในการปฏิบัติภารกิจรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  เช่น ข้อมูล
กลุ ่มเสี ่ยงหรือกลุ ่มเปราะบาง (สตรีมีครรภ์ เด็กเล็ก ผู ้สูงอายุ ผู ้ป่วยเรื ้อรัง) ข้อมูลพื ้นที ่กำหนดให้เป็น  
ศูนย์อพยพเมื ่อเกิดภาวะฉุกเฉินในพื้นที ่ ข้อมูลพื ้นที ่ประสบภัยซ้ำซากหรือเคยประสบภัยพิบัติสำหรับ  
ใช้วางแผนสนับสนุนทั้งความรู้ แจ้งเตือน และการช่วยเหลือเมื่อเกิดภัย 
              - มีกระบวนการเตรียมพร้อมสำรองวัสดุ อุปกรณ์ด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม 
เช่น ถุงขยะ สารส้ม หยดทิพย์ ปูนขาว หน้ากากอนามัย หรือชุดตรวจวัดคลอรีนอิสระในน้ำ หรือชุดทดสอบ
การปนเปื้อนเชื้อโรคในอาหาร น้ำ เป็นต้น หรือหากไม่มีสำรองในหน่วยงาน แต่มีทำเนียบเครือข่ายในพื้นที่
สำหรับประสานการสนับสนุนวัสดุ อุปกรณ์ดังกล่าว 
             - มีกิจกรรม หรือกระบวนการสร้างการมีส่วนร่วมของเครือข่ายทั้งภาครัฐ เอกชน ประชาชน  
ในการส่งเสริมการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม เช่น สื่อสาร สร้างการรับรู้  
การเตือนภัยการประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้ การสร้างความรอบรู้สำหรับประชาชน หรือชุมชน เป็นต้น 
          3) ได้ร ับการเพิ ่มทักษะ เสริมศักยภาพการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัย
สิ่งแวดล้อม: เจ้าหน้าที่ทีมภารกิจปฏิบัติการฯ ของหน่วยงาน ได้รับการอบรมหลักสูตรเสริมสร้างศักยภาพ  
ที่เก่ียวข้องโดยสามารถเลือกกระบวนการได้ทุกรูปแบบและจากทุกหน่วยงาน เช่น หลักสูตรการจัดการอนามัย
สิ ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข หลักสูตรการประเมินความเสี ่ยงสุขภาพจากภัยพิบัติ  
หรือหลักสูตรการบัญชาการเหตุการณ์ (ICS100) เป็นต้น 
          4) ม ีการเผยแพร ่  และประย ุกต ์ ใช ้แนวปฏ ิบ ัต ิหร ือมาตรฐานปฏ ิบ ัต ิงาน : หน ่วยงาน 
มีการเผยแพร่ สื่อสาร สร้างความเข้าใจในแนวทาง แนวปฏิบัติการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุขจำแนกตามประเภทภัย (Emergency Flow Chart) ให้แก่เจ้าหน้าที่ในหน่วยงานให้ทราบ 
          5) มีกระบวนการทบทวนรูปแบบการทำงาน : หน่วยงานมีกระบวนการแลกเปลี่ยน เรียนรู้การ
ทำงานร่วมกันในหน่วยงานหรือระหว่างหน่วยงานตามบทบาทภารกิจ การประเมินข้อจำกัด ข้อท้าทาย  
ที่พบ เพื่อทบทวนกระบวนการทำงานให้มีประสิทธิภาพ เช่น มีการประชุมทีมภารกิจฯ การร่วมเวทีเสวนา  
การประชุมแกนนำชุมชน การประชุมร่วมกับหน่วยงานอื่นในประเด็นการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
เป็นต้น 
รายละเอียดดังแสดง 
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ความสำเร็จของเป้าหมาย รอบท่ี 1 : 5 เดือนแรก (ตุลาคม 2566 - กุมภาพันธ์ 2567) 
1. ร้อยละ 12 ของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอทั้งหมด มีการประเมินตนเองในการส่งเสริมการจัดการ
สุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

สำนักงานสาธารณสุขอำเภอมีการประเมินตนเองเข้ามา จำนวน 186 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 21  
ซึ ่งเกินกว่าเป้าหมายที ่กำหนด  (เป้าหมายที ่กำหนด ร้อยละ 12 จำนวน 106 แห่ง) ข้อมูล ณ วันที่  
29 กุมภาพันธ์ 2567 รายละเอียดดังแสดง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
2. ร้อยละ 12 ของสำนักงานสาธารณสุขอำเภอทั้งหมด มีการดำเนินการดังนี้ 

1. มีการเตรียมความพร้อมรับมือภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  
- มีคำสั่งแต่งตั้งหรือหนังสือมอบหมายเจ้าหน้าที่ในหน่วยงานรับผิดชอบ จำนวน 106 แห่ง คิด

เป็นร้อยละ 12.00 
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- มีการจัดเก็บข้อมูล หรือมีการเตรียมวัสดุ หรืออุปกรณ์ด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย อนามัย
สิ่งแวดล้อม จำนวน 173 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 19.69 

- มีการจัดกิจกรรม กระบวนการสื่อสาร สร้างการรับรู้ประชาชนให้เตรียมการรับมือภาวะฉุกเฉิน 
จำนวน 146 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 16.63 

2. สำนักงานสาธารณสุขอำเภอได้รับการอบรม เพิ่มทักษะขีดความสามารถในด้านที่เกี่ยวกับการ
จัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย หรืออนามัยสิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข จำนวน 112 แห่ง  
คิดเป็นร้อยละ 12.76  
รายละเอียดดังแสดง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลการดำเนินงานตัวชี้วัด 3.41 ร้อยละของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริมการจัดการ
สุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  

กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย จึงได้กำหนดให้มีกิจกรรมเพื่อเป็นการปิดช่องว่างหรือข้อจำกัด 
ของหน่วยงานที่ต้องมีการพัฒนาให้แก่หน่วยงานกลุ่มเป้าหมายเป็นการเติมเต็มทั้งความรู้ ทักษะ รูปแบบ  
การจ ัดการส ุขาภ ิบาล ส ุขอนาม ัย และอนาม ัยส ิ ่ งแวดล ้อม รองร ับภาวะฉ ุกเฉ ินทางสาธารณสุข   
และการปฏิบัติงานแก่เจ้าหน้าที่ให้สามารถนำไปประยุกต์ใช้ในการทำงาน ดังนี้ 

1. ทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์การดำเนินงานหน่วยงานภาคการสาธารณสุข ได้รับการส่งเสริม
การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

การประชุมภาคีเครือข่ายทั ้งส่วนกลาง และส่วนภูมิภาค เพื ่อร่วมทบทวนและวิเคราะห์ข้อมูล
สถานการณ์การดำเนินงานเพื่อกำหนดกรอบและจัดทำรายละเอียดแนวทางขับเคลื่อนงานสำหรับหน่วยงาน
ภาคการสาธารณสุข ได้รับการส่งเสริมการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรั บภาวะ
ฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
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2. พัฒนาคู่มือวิชาการที่เกี่ยวข้อง 

จัดทำคู่มือวิชาการ เอกสารชุดความรู้ และสื่อประชาสัมพันธ์ การจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
เพ่ือให้หน่วยงานภาคการสาธารณสุขทุกระดับ นำไปใช้กับการดำเนินการในพื้นที่  
https://dhem.anamai.moph.go.th/th/magazine 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. จัดทำแบบสำรวจความพร้อมของหน่วยงานภาคการสาธารณสุข ได้ร ับการส่งเสริมการจัดการ
สุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

การจัดทำเครื่องมือสำหรับใช้ในการประเมินหน่วยงานภาคการสาธารณสุข ทั้งเครื่องมือ Template  
และแบบสำรวจข้อมูลความพร้อมของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขในการจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม
รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขในรูปแบบออนไลน์ เพื่อใช้สนับสนุนการขับเคลื่อนงานสำหรับหน่วยงาน
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ 
 
 

 

 

 

https://dhem.anamai.moph.go.th/th/magazine
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4. การประชุมชี้แจงแนวทางขับเคลื่อนงานจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับ
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข สำหรับหน่วยงานภาคการสาธารณสุขทุกระดับ  

กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย จัดกระบวนการ “ชี้แจงแนวทางจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย 
และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข” วันพุธที่ 1 พฤศจิกายน 2566 ณ ห้องประชุม
ชิต ชัยวงศ์ อาคาร ๕ ชั้น ๕ สำนักอนามัยสิ่งแวดล้อม กรมอนามัย และผ่านระบบ Video Conference ให้แก่
หน่วยงานภาคีเครือข่ายระดับพื้นที่จำนวน 400 แห่ง ประกอบด้วย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด 46 แห่ง 
สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ 218 แห่ง โรงพยาบาล 85 แห่ง และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 51 แห่ง 
(ข้อมูล ณ วันที่ 1 พฤศจิกายน 2566) เพื่อสร้างกลไกการสนับสนุนการปฏิบัติงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 
กรณีเกิดสาธารณภัยและภัยพิบัติในพ้ืนที่ร่วมกันอย่างมีประสิทธิภาพ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. เป้าหมายหน่วยงานภาคการสาธารณสุข ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 คือ สำนักงาน
สาธารณสุขอำเภอ (สสอ.) (จำนวน สสอ.ทั ้งหมด 878 แห่ง ความสำเร็จของเป้าหมายปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2567 คือ ร้อยละ 30 คิดเป็นจำนวนที่ดำเนินการ คือ 264 แห่ง) 

2. ภาวะฉ ุก เฉ ินทางสาธารณส ุข (Public Health Emergency) หมายถ ึ ง  เหต ุการณ์  
ที่ก่อให้เกิดโรคและภัยคุกคามสุขภาพ ซึ่งถือเป็นสาธารณภัยประเภทที่ก่อให้เกิดอันตรายต่อชีวิต สร้างความ
เสียหายต่อทรัพย์สิน ประชาชนและเกิดผลกระทบต่อสิ่งแวดล้อม โดยมีลักษณะทำให้เกิดผลกระทบทาง
สุขภาพอย่างรุนแรง เป็นเหตุการณ์ที่ผิดปกติหรือไม่เคยพบมาก่อน มีโอกาสที่จะแพร่ไปสู่พื้นที่อื่น และต้อง
จํากัดการเคลื่อนที่ของ ผู้คนหรือสินค้า ตัวอย่างภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข เช่น ภัยแล้ง ภัยร้อน อุทกภัย ดิน
โคลนถล่ม ภัยจากสารเคมีและกัมมันตรังสี เป็นต้น  

3. หน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริมการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัย
สิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข มีกระบวนการดังนี้ 
           1) มีทีมภารกิจปฏิบัติด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (SEhRT): โดยหน่วยงานมีการแต่งตั้ง
คำสั่งคณะทำงานฯ หรือมอบหมายภารกิจในการดำเนินงานแก่เจ้าหน้าที่ในหน่วยงานที่เป็นรูปธรรมในการ
สนับสนุนการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย อนามัยสิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขร่วมกับ
หน่วยงานในพื้นท่ี 
           2) มีความพร้อมปฏิบัติภารกิจ: หน่วยงานมีความพร้อมการดำเนินงานรับมือภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุขโดยมีการดำเนินการดังนี้ 
  - มีการจัดเก็บข้อมูลสำหรับใช้ในการปฏิบัติภารกิจรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  เช่น 
ข้อมูลกลุ่มเสี่ยงหรือกลุ่มเปราะบาง (สตรีมีครรภ์ เด็กเล็ก ผู้สูงอายุ ผู้ป่วยเรื้อรัง) ข้อมูลพื้นที่กำหนดให้เป็นศูนย์
อพยพเมื่อเกิดภาวะฉุกเฉินในพื้นที่ ข้อมูลพื้นที่ประสบภัยซ้ำซากหรือเคยประสบภัยพิบัติสำหรับใช้วางแผน
สนับสนุนทั้งความรู้ แจ้งเตือน และการช่วยเหลือเมื่อเกิดภัย 
  - มีกระบวนการเตรียมพร้อมสำรองวัสดุ อุปกรณ์ด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัย
สิ่งแวดล้อม เช่น ถุงขยะ สารส้ม หยดทิพย์ ปูนขาว หน้ากากอนามัย หรือชุดตรวจวัดคลอรีนอิสระในน้ำ หรือ
ชุดทดสอบการปนเปื้อนเชื้อโรคในอาหาร น้ำ เป็นต้น หรือหากไม่มีสำรองในหน่วยงาน แต่มีทำเนียบเครือข่าย
ในพ้ืนที่สำหรับประสานการสนับสนุนวัสดุ อุปกรณ์ดังกล่าว 
  - มีกิจกรรม หรือกระบวนการสร้างการมีส่วนร่วมของเครือข่ายทั้งภาครัฐ เอกชน ประชาชน  
ในการส่งเสริมการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม เช่น สื่อสาร สร้างการรับรู้  
การเตือนภัยการประชาสัมพันธ์ ให้ความรู้ การสร้างความรอบรู้สำหรับประชาชน หรือชุมชน เป็นต้น 
 



- 7 - 
 

           3) ได้รับการเพิ่มทักษะ เสริมศักยภาพการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัย
สิ่งแวดล้อม: เจ้าหน้าที่ทีมภารกิจปฏิบัติการฯ ของหน่วยงาน ได้รับการอบรมหลักสูตรเสริมสร้างศักยภาพ  
ที่เก่ียวข้องโดยสามารถเลือกกระบวนการได้ทุกรูปแบบและจากทุกหน่วยงาน เช่น หลักสูตรการจัดการอนามัย
สิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข หลักสูตรการประเมินความเสี่ยงสุขภาพจากภัยพิบัติ หรือ
หลักสูตรการบัญชาการเหตุการณ์ (ICS100) เป็นต้น 
 4) มีการเผยแพร่ และประยุกต ์ใช ้แนวปฏิบ ัต ิหร ือมาตรฐานปฏิบ ัต ิงาน : หน่วยงาน 
มีการเผยแพร่ สื่อสาร สร้างความเข้าใจในแนวทาง แนวปฏิบัติการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุขจำแนกตามประเภทภัย (Emergency Flow Chart) ให้แก่เจ้าหน้าที่ในหน่วยงานให้ทราบ 
 5) มีกระบวนการทบทวนรูปแบบการทำงาน: หน่วยงานมีกระบวนการแลกเปลี่ยน เรียนรู้การ
ทำงานร่วมกันในหน่วยงานหรือระหว่างหน่วยงานตามบทบาทภารกิจ การประเมินข้อจำกัด ข้อท้าทายที่พบ 
เพื่อทบทวนกระบวนการทำงานให้มีประสิทธิภาพ เช่น มีการประชุมทีมภารกิจฯ การร่วมเวทีเสวนาการ
ประชุมแกนนำชุมชน การประชุมร่วมกับหน่วยงานอื่นในประเด็นการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข เป็น
ต้น 

4. สรุปหน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริมการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และ
อนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข จำนวน 400 แห่ง (ข้อมูล ณ วันที่ 1 พฤศจิกายน 
2566) ประกอบด้วย 

 1) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด  46 แห่ง  
 ๒) สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ           218 แห่ง  
 ๓) โรงพยาบาล    85 แห่ง 
 ๔) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล  51 แห่ง 
           รวมทั้งสิ้น                            400     แห่ง 
 

 
 
 
 
 
 
 

QR Code รายช่ือผู้เข้าร่วมประชุมฯ 
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ภาพประกอบการประชุมชี้แจงแนวทางขับเคลื่อนงานจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม 
รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข สำหรับหน่วยงานภาคการสาธารณสุขทุกระดับ 

  
 
 

 
 
 
 
 
 
 
  
 
 QR Code เอกสารประกอบการประชุมฯ 
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5. จัดประชุมอบรมพัฒนาศักยภาพ/เพิ ่มขีดความสามารถทักษะ เจ้าหน้าที่รองรับภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข หลักสูตรการเฝ้าระวังและประเมินความเสี่ยงด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม  

กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย จัดฝึกอบรมและเสริมทักษะ “การวิเคราะห์และประเมินความเสี่ยง
สุขภาพจากภัยฉุกเฉินสารเคมี ด้วยการใช้แอปพลิเคชัน ERG4Thai” ในวันศุกร์ที่ 24 พฤศจิกายน 2566  
ณ โรงแรมเอเชีย แอร์พอร์ท จังหวัดปทุมธานี และผ่านระบบ Video Conference สำหรับทีมภารกิจ
ปฏิบัติการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริมสุขภาพ หรือทีม SEhRT (Special Environmental Health 
Response Team) ของหน่วยงานกรมอนามัยและภาคีเครือข่ายระดับพื ้นที่ สามารถประเมินความเสี ่ยง
สุขภาพจากภาวะฉุกเฉินสารเคมี นำไปสู่การกำหนดมาตรการป้องกันสุขภาพและระบุขอบเขตความปลอดภัย
จากการรับสัมผัสสารเคมีภายใต้สภาวะแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงตามบริบทพื้นที่ของทั้งเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติ งาน
และประชาชนในบริเวณใกล้เคียงพื้นที่ประสบภัย โดยมีผู้เข้าร่วมฝึกอบรมและเสริมทักษะ จำนวน 494 แห่ง 
ประกอบด้วย สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด จำนวน 48 แห่ง สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ จำนวน 224 แห่ง 
โรงพยาบาล จำนวน 139 แห่ง โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 82 แห่ง และองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น จำนวน 1 แห่ง (ข้อมูล ณ วันที่ 24 พฤศจิกายน 2566) แสดงได้ดังภาพ 

 

 
หน่วยงานภาคการสาธารณสุขอบรมเสริมทักษะ ERG4Thai, 24 พฤศจิกายน 2566 

 

สสจ., 48 แห่ง

สสอ., 224 แห่ง
รพ., 139 แห่ง

รพ.สต., 82 แห่ง
อปท., 1แห่ง

หน่วยงานภาคการสาธารณสุขอบรมและเสริมทักษะ ERG4Thai 

สสจ. สสอ. รพ. รพ.สต. อปท.
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ภาพประกอบการฝึกอบรมการใช้แอปพลิเคชัน ERG4Thai สำหรับเจ้าหน้าที่ที่ปฏิบัติการภารกิจ 
ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  

ในวันศุกร์ที่ 24 พฤศจิกายน 2566 ผ่านระบบ Video Conference 
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รายละเอียดตาม QR Code ดังนี้ 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

QR Code รายช่ือผู้เข้าร่วมอบรมฯ 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

QR Code เอกสารประกอบการประชุมฯ 

 
6. การกำกับติดตามการขับเคลื่อนงานตามตัวช้ีวัด ฯ  
 6.1 มีการดำเนินการกำกับ ติดตามการขับเคลื่อนงานหน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริม
การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ผ่านช่องทาง 
OPEN CHAT  

 

  
 
 
 
 
 

6.2 มีการกำกับ ติดตามผลการดำเนินงาน และสรุปผลการดำเนินงานขับเคลื ่อนงานหน่วยงาน 
ภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริมการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะ
ฉุกเฉินทางสาธารณสุข สื่อสารผ่านช่องทาง OPEN CHAT และตามลิงก์ที่ปรากฏนี้ :   
https://drive.google.com/drive/folders/18G9QFUhOjqS5FPWN42eImhpTY9GJzKlb?usp=shari
ng 
 

 

 

 

https://drive.google.com/drive/folders/18G9QFUhOjqS5FPWN42eImhpTY9GJzKlb?usp=sharing
https://drive.google.com/drive/folders/18G9QFUhOjqS5FPWN42eImhpTY9GJzKlb?usp=sharing
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7. จัดทำรายการวัสดุ อุปกรณ์ (Menu List) 
จัดทำรายการวัสดุ อุปกรณ์ (Menu List) และประชาสัมพันธ์การจัดซื้อสิ่งของวัสดุอุปกรณ์ สนับสนุน

การดำเนินงานหน่วยงานภาคการสาธารณสุข ในการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม ของ
หน่วยงานกรมอนามัย ทั้งส่วนกลาง และส่วนภูมิภาค ข้อมูล ณ วันที่ 17 มกราคม 2567 
 

8. จัดหาวัสดุ อุปกรณ์การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม 
จัดหาวัสดุ อุปกรณ์การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทาง

สาธารณสุข เพื ่อสนับสนุนการดำเนินงานให้กับพื ้นที ่ เช่น ชุดเราสะอาด (V-Clean) ชุด DOH Hygiene 
package ชุด Sanitation tool kit สำหรับผู้ประสบภัย เป็นต้น 
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9. จัดทำแนวทางการปฏิบัติงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม สำหรับทีม SEhRT ในการจัดการภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข จำนวน 15 ประเภทภัย เพื่อกำหนดกลไกการทำงานของทีม SEhRT ที่สามารถสนับสนุน
การทำงานของหน่วยงานระดับพ้ืนที่ทั้งในเชิงองค์ความรู้ทางวิชาการ การผลักดันการบังคับใช้กฎหมายว่าด้วย
การสาธารณสุข การพัฒนาเครื่องมือ สนับสนุนชุดทดสอบการปนเปื้อนเชื้อโรค และสร้างกลไกการเฝ้าระวัง 
ประเมินความเสี ่ยงระดับพื ้นที ่เตรียมพร้อมก่อนเกิดการระบาดของโรค และการเชื ่อมโยงการทำงาน 
อย่างเป็นระบบระหว่างกรมอนามัยส่วนกลาง ศูนย์อนามัย สสจ. สสอ. และ อปท. เพ่ือให้สามารถแก้ไขปัญหา
ในพ้ืนที่ได้ทันท่วงที  

10. การสนับสนุนการฝึกซ้อมแนวทางการปฏิบัติงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉิน  
กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย จัดประชุมฝึกซ้อมแนวทางการปฏิบัติงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม 

รองรับภาวะฉุกเฉิน กรณีโรคจากอาหารและน้ำเป ็นส ื ่อ และกรณีการร ั ่วไหลของสารเคมี ในวั นที่   
23 กุมภาพันธ์ 2567 โดยทีม SEhRT หน่วยงานส่วนกลาง และศูนย์อนามัยที ่ 1-12 สสม. เพื ่อสร้าง
มาตรฐานการปฏิบัติงานให้เป็นไปในทิศทางเดียวกัน และเข้าใจบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของทีม SEhRT  
ที่ต้องบูรณาการงานร่วมกับเครือข่ายในช่วงเกิดภาวะฉุกเฉินในพื้นที ่ ทั ้งนี ้ ในระยะต่อไปศูนย์อนามัย  
และ สสม. จะนำรูปแบบ วิธีการฝึกซ้อมครั้งนี ้ไปประยุกต์ใช้ภายในหน่วยงานตนเอง  และภาคีเครือข่าย 
ตามบริบทพ้ืนที่เป็นการสร้างความเชี่ยวชาญ เพ่ิมประสิทธิภาพการลงปฏิบัติภารกิจของเจ้าหน้าที่ต่อไป 

 

 
จัดทำโดย กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย  

วันที่ 29 กุมภาพันธ์ 256๗  


