
รายงานผลการวิเคราะห์ 
ตัวช้ีวัดที่ 3.๔๖ ร้อยละของหน่วยงานภาคการสาธารณสุข 

ดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยส่ิงแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย 
 

1. Assessment : การใช้ข้อมูลสารสนเทศนำมาวิเคราะห์สถานการณ์ของตัวชี้วัด 
1.1 ผลการวิเคราะห์สถานการณ์ของตัวชี้วัด 

กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย ได้มีการขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัดที่  ตัวชี้วัดที่ 3.46 ร้อยละของ
หน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย 
ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 มีการบูรณาการภาคีเครือข่ายทุกระดับในการกำหนดกรอบการเตรียมความพร้อม
ของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขในการดำเนินการจัดการด้านส ่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ ่งแวดล้อม  
ภายใต้สถานการณ์ภัยฉุกเฉินครอบคลุมตามหลักการจัดการภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์และสาธารณสุขของกระทรวง
สาธารณสุข หรือ 2P2R (Prevention & Mitigation, Preparedness, Response, Recovery) โดยจัดทำเป็นกรอบ
การขับเคลื ่อนงานครอบคลุมทุกมิติ ได้แก่ 1) มีทำเนียบหรือรายชื ่อทีมภารกิจปฏิบัติด้านอนามัยสิ ่งแวดล้อม 
และสุขภาพ (SEhRT) ๒) ได้รับการเพิ่มทักษะ เสริมศักยภาพการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัย
สิ่งแวดล้อม ๓) มีกิจกรรมดำเนินงานรองรับภาวะฉุกเฉิน และต่อมาจึงพัฒนาเครื่องมือสำหรับการประเมินความพร้อม
ของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริมการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับ
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข ด้วยการรายงานผ่านระบบรายงานออนไลน์ ดำเนินงานตา มกิจกรรมที ่กำหนด  
โดยหน่วยงานภาคการสาธารณสุขเป้าหมาย ประกอบด้วย กรมอนามัยส่วนกลาง ศูนย์อนามัยที ่ 1 - 12  
สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด  สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาลสังกัด
กระทรวงสาธารณสุข และสำนักงานเขตกรุงเทพมหานคร ทำให้เกิดความรวดเร็ว และลดภาระการทำงาน 
ของหน่วยงานระดับพื ้นที ่ สามารถนำผลประเมินตนเองมาวิเคราะห์ช่องว่างการพัฒนาเพื ่อวางแผนสนับสนุน  
ทางวิชาการ ตลอดจนสร้างกลไกการเพิ่มขีดความสามารถ และทักษะเจ้าหน้าที่ในการบริหารจัดการด้านสุขาภิบาล 
สุขอนามัย อนามัยสิ ่งแวดล้อม หรือการบริหารจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขและจัดกิจกรรมสนับสนุน  
ปิดช่องวางการดำเนินการให้แก่หน่วยงานต่อไป  

จากการรวบรวมผลการดำเนินงานหน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินการส่งเสริมสุขภาพและอนามัย
สิ่งแวดล้อม ในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย ในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย จำนวน 1,496 แห่ง  
คิดเป็นร้อยละ 75.78 (เป้าหมายที่กำหนด ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 คือ ร้อยละ 85 จำนวน 1,678 แห่ง)  
โดยปีงบประมาณ  พ.ศ. 2569 ขยายเครือข่ายไปยังโรงพยาบาลในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข  
จำนวน 995 แห่ง และเครือข่ายจากสำนักงานเขตกรุงเทพมหานคร จำนวน 50 แห่ง รวมทั้งสิ ้น 1,005 แห่ง  
มีผลการดำเนินงานฯ จำนวน 646 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 64.28 ข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2569 โดยมี
รายละเอียดการดำเนินงานดังนี้ 

 

 



กระบวนการพัฒนา 

ผลการประเมินภาพรวมของ
หน่วยงานภาคการสาธารณสุข 

ผลการประเมินของ รพ.
สังกัดสธ และสำนักงานเขต 

กทม. 
มีการ

ดำเนินการ 
ไม่มีการ

ดำเนินการ 
มีการ

ดำเนินการ 
ไม่มีการ

ดำเนินการ 
1) มีทำเนียบหรือรายชื ่อทีมภารกิจ
ปฏิบัต ิด ้านอนามัยสิ ่งแวดล้อมและ
ส ุ ข ภ า พ  ( SEhRT) : พร ้ อมกำหนด
บทบาทหน ้ า ท ี ่ ร ั บ ผ ิ ดช อบ ใ น กา ร
ดำเนินงานที่เกี่ยวข้อง  

1,186 แห่ง 
(ร้อยละ 
70.68) 

310 แห่ง 
(ร้อยละ 
29.32) 

464 แห่ง 
(ร้อยละ 
46.17) 

541 แห่ง 
(ร้อยละ 
53.83) 

2) ได้รับการเพิ่มทักษะ เสริมศักยภาพ
การจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย 
และอนามัยสิ่งแวดล้อม: เจ้าหน้าที่ทีม 
SEhRT ของหน่วยงาน ได้รับการอบรม
หลักสูตรเสริมสร้างศักยภาพที่เกี่ยวข้อง
โดยสามารถเล ือกกระบวนการได ้ทุก
รูปแบบทั้งออนไลน์ หรือออนไซต์ และ
จากทุกหน่วยงาน โดยให้เก็บรวมรวม
ทำเนียบรายชื ่อบุคคลและหน่วยงานที่
ผ่านการอบรมด้วย 

1,438 แห่ง 
(ร้อยละ 
85.70) 

58 แห่ง 
(ร้อยละ 
14.30) 

499 แห่ง 
(ร้อยละ 
49.65) 

506 แห่ง 
(ร้อยละ 
50.35) 

3) มีกิจกรรมดำเนินงานรองรับภาวะ
ฉุกเฉิน: กิจกรรมดำเนินงาน หมายถึง  
การประชุมชี้แจงแนวทางปฏิบัติงาน หรือ
ประชุมเตรียมทีมลงพื ้นที ่ หรือการลง
พื้นที่ในภาวะฉุกเฉิน หรือร่วมเวทีเสวนา 
หร ือร ่วมการประช ุม หร ือการถอด
บทเรียนแลกเปลี่ยนเรียนรู้ อย่างใดอย่าง
หนึ่งตามบริบท โดยมีผลแสดงแบบภาพ
ข่าวกิจกรรม One page หรือ 
สรุปการประชุม         

1,054 แห่ง 
(ร้อยละ 
62.81) 

442 แห่ง 
(ร้อยละ 
37.19) 

193 แห่ง 
(ร้อยละ 
19.20) 

812 แห่ง 
(ร้อยละ 
80.8) 

จากการวิเคราะห์ผลการดำเนินการตามตารางข้างตัน จะเห็นได้ว่า ประเด็นที่หน่วยงานภาคการสาธารณสุข  
มีการดำเนินการที ่ม ีแนวโน้มขับเคลื ่อนงานการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ ่งแวดล้อม  
ในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัยสูงขึ้น แต่ยังขาดบางประเด็น ประกอบด้วย มีทำเนียบหรือรายชื่อทีมภารกิจ
ปฏิบัติด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (SEhRT) ได้รับการเพิ่มทักษะ เสริมศักยภาพการจัดการด้านสุขาภิบาล 
สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม มีกิจกรรมดำเนินงานรองรับภาวะฉุกเฉิน ดังนั้น กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย  
จึงได้กำหนดให้มีกิจกรรมการดำเนินงานร่วมกับหน่วยงานภาคีเครือข่าย ประกอบด้วย ศูนย์อนามัยที่ ๑ - ๑๒ สถาบัน
พัฒนาสุขภาวะเขตเมือง สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ โรงพยาบาลในสังกัดสำนักงาน
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข สำนักงานเขตของกรุงเทพมหานคร และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องระดับพ้ืนที่ ดำเนินการพัฒนา 
เติมเต็มทั้งความรู้ ทักษะ รูปแบบการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉิน  



ทางสาธารณสุขและการปฏิบัติงานแก่เจ้าหน้าที่ให้สามารถนำไปประยุกต์ใช้ใบการทำงานให้สำเร็จตามเป้าหมาย  
ที่กำหนดและเกิดประสิทธิภาพในการทำงาน ดังนี้ 

 1. การประชุมหน่วยงานภาคีเครือข่ายขับเคลื่อนงานหน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ 
และอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย  เพื่อกำหนดกรอบและจัดทำรายละเอียดแนวทาง 
การขับเคลื่อนการดำเนินงาน 

2. การจัดทำแนวทางรายละเอียดการขับเคลื่อนงานหน่วยงานภาคการสาธารณสุข ทั้งเคลื่อนมือ Template 
การกำหนดเป้าหมายดำเนินการได้แก่ โรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข และสำนักงานเขตของกรุงเทพมหานคร 
บทบาทหน้าที่การขับเคลื่อนงาน หลักเกณฑ์การขับเคลื่อนหน่วยงานภาคการสาธารณสุข และแบบฟอร์มการรายงาน
ผลการดำเนินงาน เพื่อใช้สนับสนุนการขับเคลื่อนงานสำหรับโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุข และสำนักงาน
เขตของกรุงเทพมหานคร 

3. จัดประชุมชี้แจงกลไกการขับเคลื่อนงานตามตัวชี้วัดหน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริม
สุขภาพ และอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย ประจำปีงบประมาณ 2569 

4. จัดทำคู่มือวิชาการ เอกสารชุดความรู้ และสื่อประชาสัมพันธ์ การจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
เพ่ือให้หน่วยงานภาคการสาธารณสุขทุกระดับ นำไปใช้ดำเนินการในพ้ืนที่ 

5. จัดอบรมเพิ่มทักษะ ขีดความสามารถให้กับทีมปฏิบัติการอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินด้าน
สาธารณสุข 

6. สนับสนุนวิทยากร และองค์ความรู้การจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข
บทบาทหน้าที่ทีม SEhRT และเครื่องมือการทำงานของทีม SEhRT 
 7. จัดหาวัสดุ อุปกรณ์การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉิน  
ทางสาธารณสุข เพ่ือสนับสนุนการดำเนินงานให้กับพ้ืนที่ประสบภัยน้ำท่วมและพ้ืนที่ประสบภัยกรณีชายแดนไทย - กัมพูชา 
เช่น ชุดเราสะอาด (V-Clean) ถุงดำและปูนขาว คลอรีนเม็ด หน้ากากอนามัย เป็นต้น 

8. จัดทำบันทึกสื่อสารแบบฟอร์มการรายงานผลการดำเนินงานตามตัวชี้วัดหน่วยงานภาคการสาธารณสุข
ดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ และอนามัยสิ่งแวดล้อม ในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย ประจำปีงบประมาณ  
พ.ศ. ๒๕๖9 ให้กับศูนย์อนามัยที่ ๑ - ๑๒ และสถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมืองเพื่อให้หน่วยงานภาคการสาธารณสุข
ทุกระดับมีการขับเคลื่อนงานดังกล่าว โดยส่งแบบฟอร์มการรายงานผลการดำเนินงานฯ รายงานผลมายังกองอนามัย
ฉุกเฉินกรมอนามัยทุกวันที่ ๓๐ ของทุกเดือน ผ่านระบบออนไลน์ 

9. ม ีการกำกับ ต ิดตามผลการดำเน ินงาน และสร ุปผลการดำเน ินงานข ับเคล ื ่อนงานหน่วยงาน 
ภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉิน  ผ่านผู้รับผิดชอบ
หน่วยงานประจำเดือน ศูนย์อนามัยที่ ๑ - ๑๒ สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมืองและผ่านช่องทาง OPEN CHAT 

10. จัดอบรมถอดบทเรียนและแลกเปลี ่ยนเรียนรู ้แนวปฏิบัติ  กลไกการดำเนินงานรับมือภาวะฉุกเฉิน 
ทางสาธารณสุข กรณีน้ำท่วมพ้ืนที่ภาคใต้ และปัญหาชายแดนไทย - กัมพูชา 

1.1.1 ผลผลิต/ ผลลัพธ์ระดับ C (Comparisons) การเปรียบเทียบ 
ผลผลิตของตัวชี้วัด 
 จากกิจกรรมที ่กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย ได้ม ีการขับเคลื ่อนร่วมกับหน่วยงานภาคการสาธารณสุข 
ส่งผลให้ผลลัพธ์การดำเนินงานตัวชี ้วัดที ่ ๓.46 ร้อยละของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ 
และอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย เป็นไปตามเป้าหมายที่กำหนด โดยในรอบ ๕ เดือนแรก  
(ตุลาคม ๒๕๖8 - กุมภาพันธ์ ๒๕๖9) ผลลัพธ์การดำเนินงาน ระดับ ๔ มีดังนี้ 



 - ร้อยละ 40 ของหน่วยงานภาคการสาธารณสุข มีทำเนียบ หรือรายชื่อทีมภารกิจปฏิบัติการSEhRT  
และกำหนดบทบาทหน้าที่รับผิดชอบในการดำเนินงานที่เกี่ยวข้อง เป็นคำสั่ง หรือการมอบหมายภารกิจที่เป็นลาย
ลักษณ์อักษร 
ผลการประเมิน : ระดับ 4 
 หน่วยงานภาคการสาธารณสุข มีทำเนียบ หรือรายชื่อทีมภารกิจปฏิบัติการ SEhRT และกำหนดบทบาท
หน้าที ่รับผิดชอบในการดำเนินงานที่เกี ่ยวข้อง เป็นคำสั ่ง หรือการมอบหมายภารกิจที ่เป็นลายลักษณ์อักษร   
จำนวน 1,186 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 70.68  ข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2569 แสดงดังภาพ 

 
โดยปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ขยายเครือข่ายไปยังโรงพยาบาลในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

และเครือข่ายจากสำนักงานเขตกรุงเทพมหานคร พบว่า หน่วยงานดังกล่าว มีทำเนียบ หรือรายชื ่อทีมภารกิจ
ปฏิบัติการ SEhRT และกำหนดบทบาทหน้าที่รับผิดชอบในการดำเนินงานที่เกี่ยวข้อง เป็นคำสั่ง หรือการมอบหมาย
ภารกิจที่เป็นลายลักษณ์อักษร จำนวน 464 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 46.17  ข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2568 
รายละเอียดดังแสดง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ผลลัพธ์ของตัวชี้วัด 
จากกิจกรรมที่กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย ได้มีการขับเคลื่อนร่วมกับหน่วยงานภาคการสาธารณสุข  

ส่งผลให้ผลลัพธ์การดำเนินงานตัวชี้วัดที่ ๓.46 ร้อยละของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ
และอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย เป็นไปตามเป้าหมายที่กำหนด โดยในรอบ ๕ เดือนแรก 
(ตุลาคม ๒๕๖8 - กุมภาพันธ์ ๒๕๖9) ผลลัพธ์การดำเนินงาน ระดับ 5 มีดังนี้ 
          - ร้อยละ 40 หน่วยงานภาคการสาธารณสุข ได้ร ับการเพิ ่มทักษะ อบรม หรือฝึกซ้อมแนวปฏิบ ัติ  
ในการจัดการภาวะฉุกเฉินทั้งแบบออนไลน์ หรือออนไซต์ตามบริบท  

ผลการประเมิน : ระดับ 5 
 หน่วยงานภาคการสาธารณสุข ได้รับการเพิ่มทักษะ อบรม หรือฝึกซ้อมแนวปฏิบัติในการจัดการภาวะฉุกเฉิน
ทั้งแบบออนไลน์ หรือออนไซต์ตามบริบท จำนวน 1,438 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 85.70 ข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2569 
แสดงดังภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โดยปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ขยายเครือข่ายไปยังโรงพยาบาลในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
และเครือข่ายจากสำนักงานเขตกรุงเทพมหานคร พบว่า หน่วยงานดังกล่าว ได้รับการเพิ่มทักษะ อบรม หรือฝึกซ้อม
แนวปฏ ิบ ัต ิ ในการจ ัดการภาวะฉ ุกเฉ ิน ท ั ้ งแบบออนไลน ์ หร ือออนไซต ์ตามบร ิบท จำนวน 499 แห่ง  
คิดเป็นร้อยละ 49.65  ข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2568 รายละเอียดดังแสดง 

 
 
 

 
 
 
 
 
 



1.1.2 ผลผลิต/ ผลลัพธ์ ระดับ T (Trends) แนวโน้ม และผลผลิต/ ผลลัพธ์ระดับ Le (Level) ของผล
การดำเนินการในปัจจุบัน 

สรุปผลและวิเคราะห์หน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ ่งแวดล้อม 
ในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย จำนวน 1,496 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 75.78 (เป้าหมายที่กำหนด ปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2569 คือ ร้อยละ 85 จำนวน 1,678 แห่ง) ข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2568 พบว่า มีการดำเนินการ ดังนี้ 
          1) มีทำเนียบหรือรายชื่อทีมภารกิจปฏิบัติด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (SEhRT): กำหนดบทบาท
หน้าที่รับผิดชอบในการดำเนินงานที่เกี ่ยวข้อง คำสั่ง ทำเนียบรายชื่อ หรือมอบหมายภารกิจในการดำเนินงานแก่
เจ้าหน้าที่ในหน่วยงานให้เป็นรูปธรรมในการสนับสนุนการจัดการด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย อนามัยสิ่งแวดล้อม 
รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขร่วมกับหน่วยงานในพื้นที ่
         2) ได้รับการเพิ่มทักษะ เสริมศักยภาพการจัดการด้านสุขาภิบาลสุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม : 
เจ้าหน้าที่ทีม SEhRT ของหน่วยงาน ได้รับการอบรมหลักสูตรเสริมสร้างศักยภาพที่เกี ่ยวข้องโดยสามารถเลือก
กระบวนการได้ทุกรูปแบบทั้งออนไลน์ หรือออนไซต์ และจากทุกหน่วยงาน โดยให้เก็บรวบรวมทำเนียบรายชื่อบุคคล
และหน่วยงานที่ผ่านการอบรม เช่น หลักสูตรการจัดการอนามัยสิ่งแวดล้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  
หรือหลักสูตรการบัญชาการเหตุการณ์ (ICS100) เป็นต้น 
         3) มีกิจกรรมดำเนินงานรองรับภาวะฉุกเฉิน:  เช่น การประชุมชี้แจงแนวทางปฏิบัติงาน หรือประชุมเตรียม
ทีมลงพ้ืนที่ หรือการลงพ้ืนที่ในภาวะฉุกเฉิน หรือร่วมเวทีเสวนา หรือร่วมการประชุม หรือการถอดบทเรียนแลกเปลี่ยน
เรียนรู้ อย่างใดอย่างหนึ่งตามบริบท โดยมีผลแสดงแบบ ภาพข่าวกิจกรรม One page หรือสรุปการประชุม เป็นต้น 

ร้อยละหน่วยงานภาคการสาธารณสุขรายงานผลการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อม  
ในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 

 
 
 



โดยปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ขยายเครือข่ายไปยังโรงพยาบาลในสังกัดสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
และเครือข่ายจากสำนักงานเขตกรุงเทพมหานคร มีผลการดำเนินงานฯ จำนวน 646 แห่ง คิดเป็นร้อยละ 64.28 
ข้อมูล ณ วันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2569 รายละเอียดดังแสดง 

 
ปัจจัยความสำเร็จ 
การดำเนินการขับเคลื่อนงานอาศัยแนวคิด PIRAB ในการปฏิบัติงานเพื่อให้บรรลุตามเป้าหมายที่กำหนด 

โดยมีรายละเอียดแสดงได้ดังนี้ 
    1) P: Partnership สร้างความร่วมมือหน่วยงานภาคการสาธารณสุขมีการดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพ  
และอนามัยสิ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย และส่งเสริมการยกระดับหน่วยงานภาคการสาธารณสุข 
และเครือข่ายท้องถิ่น เตรียมพร้อมรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
    2) I: Investment ส่งเสริมให้เกิดการใช้ประโยชน์ข้อมูล เทคโนโลยีมาใช้ในการขับเคลื่อนการดำเนินงาน 
การพัฒนาเฝ้าระวังภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข คาดการณ์สถานการณ์ภัยสุขภาพ เชื ่อมโยงกับข้อมูลสุขภาพ  
จัดทำแผนที่เสี ่ยงสุขภาพ (Risk mapping) รวมถึงการพัฒนาหลักสูตรวิชาการเพื่อการจัดการส่งเสริมการจัดการ
สุขาภิบาล สิ่งแวดล้อม และส่งเสริมสุขภาพ 
    3) R: Regulation ส ่ ง เสร ิมให ้ เก ิดการดำเน ินการท ี ่ เป ็นไปตามเกณฑ ์การพ ัฒนาหน ่วยงาน 
ภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ ่งแวดล้อมในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย  
รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขอย่างมีประสิทธิภาพและเป็นรูปธรรม รวมถึงการกำกับ ติดตามการดำเนินการพัฒนา
ตามเกณฑ์ฯ 
    4) A: Advocate การพัฒนาช่องทางและรูปแบบเพื่อการสื่อสารแนวโน้มและสถานการณ์ตามประเภทภัย 
รวมถึงการเตือนภัยและประชาสัมพันธ์สถานการณ์ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
    5) B: Building capacity การพัฒนาศักยภาพและเสริมสร้างทักษะความเชี่ยวชาญ สนับสนุนองค์ความรู้ 
ด้านการส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล้อมแก่ภาคีเครือข่าย 
 
 
 
 



 ปัญหา/อุปสรรค 
จากผลการดำเนินการของหน่วยงานกลุ่มเป้าหมาย พบว่า ส่วนใหญ่มีการดำเนินการได้ตามเกณฑ์หน่วยงาน

ภาคการสาธารณสุขได้รับการส่งเสริมการจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข แต่ยังคงต้องมีการขับเคลื่อนประเด็นการดำเนินการต่อไป คือ 1) มีทำเนียบหรือรายชื่อทีมภารกิจ
ปฏิบัติด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมและสุขภาพ (SEhRT) ร้อยละ 70.68 2) ได้รับการเพิ่มทักษะ เสริมศักยภาพการจัดการ
ด้านสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม ร้อยละ 85.70 และ 3) มีกิจกรรมดำเนินงานรองรับภาวะฉุกเฉิน 
ร้อยละ 62.81 ดังนั้นจึงเป็นความท้าทายสำคัญของหน่วยงานที่ต้องเตรียมการและขับเคลื่อนเครือข่ายมีการส่งเสริม
การจัดการสุขาภิบาล สุขอนามัย และอนามัยสิ่งแวดล้อม รองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขให้ทันต่อ เหตุการณ์ 
เพ่ือเตรียมพร้อมรับมือกับเหตุการณ์ฉุกเฉินที่อาจเกิดขึ้น 

ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไขปัญหา 
 ภัยฉุกเฉิน สาธารณภัย หรือภัยพิบัติ เป็นเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นอย่างรวดเร็ว ส่งผลกระทบต่อประชาชนในทุกมิติ 
บางภัยพิบัติเป็นเหตุการณ์ที่เพิ่งเคยเกิดขึ้นเป็นครั้งแรก หน่วยงานจึงยังไม่มีประสบการณ์ในการรับมือสถานการณ์
อย่างถูกต้อง รวมทั้งปัจจุบันภัยพิบัติสามารถเกิดขึ้นได้หลากหลายรูปแบบมีความรุนแรงยากต่อการรับมือ และเกิดขึ้น
บ่อยครั้ง ทำให้หน่วยงานยังไม่มีความพร้อมในการรับมือและไม่มีกลไกการลดความเสียงสุขภาพประชาชนได้อย่าง
เหมาะสมตามประเภทของภัยพิบัติที่เกิดขึ้นในแต่ละพ้ืนที่ ดังนั้น การพัฒนากรอบการเตรียมความพร้อมของหน่วยงาน
ภาคการสาธารณสุขฯ ที่กรมอนามัย พัฒนาขึ้นเป็นเหมือนเครื่องมือสำหรับการตรวจสอบรายการหรือกิจกรรมที่ควร
ต้องมีการดำเนินการ ไม่ว่าภัยพิบัติรูปแบบใดเกิดขึ้นในพื้นที่ แนวปฏิบัติกลางที่ทุกหน่วยงานต้องมีการดำเนินการ  
ต้องเตรียมรับมืออย่างมีประสิทธิภาพ จึงถือเป็นเครื่องมือปิดช่องว่างการดำเนินการให้แก่หน่วยงานต่าง ๆ ได้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รวบรวมข้อมูลโดย กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย 
มีนาคม 2569 

ทั ้งนี ้ กองอนามัยฉุกเฉิน กรมอนามัย ได้ม ีการวิเคราะห์ข้อมูลเพื ่อการขับเคลื ่อนการดำเนินงาน 
ตัวชี ้ว ัดที่ ๓.46 ร้อยละของหน่วยงานภาคการสาธารณสุขดำเนินงานส่งเสริมสุขภาพและอนามัยสิ ่งแวดล้อม 
ในสถานการณ์ฉุกเฉินและสาธารณภัย ประจำปีงบประมาณ พ.ศ. 2569 ตามองค์ประกอบที่กำหนดไว้ครบถ้วน 
ครอบคลุมแล้ว ในรอบ 5 เดือนแรก ได้แก่  

1. การวิเคราะห์สถานการณ์ของตัวชี้วัด การเปรียบเทียบ แนวโน้ม และข้อมูล สารสนเทศ ที่นำมาใช้  
2. การวิเคราะห์ด้านผู้รับบริการและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย เพ่ือขับเคลื่อนตัวชี้วัด 
3. มาตรการขับเคลื่อนตัวชี้วัด  
4. แผนขับเคลื่อนการดำเนินงานตัวชี้วัด 
5. รายงานการติดตามการดำเนินงานตัวชี้วัดตามคำรับรองฯ ทุกเดือน และนำข้ึนเว็บไซต์ของหน่วยงาน 


