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บทน า 
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (Public Health Emergency) ถือว่าเป็น สาธารณภัย ที่ ก่อให้เกิด

อันตรา ยต่อชี วิต สร้ างความเสียหายแ ก่ทรัพย์ สินของประชาชน  และเกิดผลกระทบกับสิ่งแ วดล้อม        
“ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข” จึงหมายถึง เหตุการณ์การเกิดโรคและภัยคุกคามสุขภาพ 

ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข มักเกิดขึ้นอย่างไม่คาดคิดมีความรุนแรงแผ่กระจายและส่งผลกระทบ 
เป็นวงกว้างก่อความเสียหายสูงทั้งต่อสุขภาพชีวิตและทรัพย์สินซ่ึงในปัจจุบันได้รับอิทธิพลจากภาวการณ์  
เปลี่ยนแปลงของโลกทั้งภาวะโลกร้อน เรือนกระจก อากาศเปลี่ยนแปลง สภาพทางเศรษฐกิจ  สังคม และ
สิ่งแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงไป ท าให้เกิดภัยต่างๆขึ้นทั้งภัยจากธรรมชาติ และจากน้ า มือมนุษย์  ส่งผลท าให้เกิด
การเจ็บป่วยและเสียชีวิต ในแต่ละครั้งเป็นจ านวนมาก ได้แก่ อุทกภัย วาตภัย อุบัติเหตุหมู่ โรคระบาดสารเคมี
รั่วไหลเป็นต้นซ่ึงส่งผลกระทบท้ังทางตรงและทางอ้อมต่อสุขภาพของผู้ประสบภัยการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข ได้อย่างเหมาะสม รวดเร็ว ทันต่อเหตุการณ์จะช่วยบรรเทาผลกระทบให้ลดน้อยลงได้ 

จากการประเมินสถานการณ์โลกด้านการลดความเสี่ยงจากสาธารณภัย  (Global Assessment 
Report on Disaster Risk Reduction: GAR) พบว่า การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศทั่วโลกเป็นความเสี่ยง
ที่ส่งผลให้สาธารณภัยที่ มีความรุนแรง ซับซ้อน และส่งผลกระทบในวงกว้าง จึงมีการเสนอกรอบการ
ด าเนินงานเซนไดเพ่ือการลดความเสี่ยงจากภัยพิบัติ พ.ศ. 2558 – 2573 ในการก าหนดแนวทางและนโยบาย
ในการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยว่าด้วยนวัตกรรมเชิงแนวคิดที่มีความยืดหยุ่นและรวดเร็ว  การ
วิเคราะห์ข้อมูลอย่างเป็นระบบ รวมทั้งความเชื่อมโยงทั้งในระดับนโยบายและระดับปฏิบัติ  โดยการมีส่วนร่วม
จากทุกภาคส่วน เพ่ือน ามาวางแนวทางการปฏิบัติร่วมกัน ในการจัดการปัญหา การถ่ายทอดนวัตกรรม และ
การสร้างกลไกในการรับมือกับสาธารณภัยแต่ละประเภท รวมถึงการพัฒนาความร่วมมือระหว่างประเทศใน
การด าเนินการพัฒนาระบบเฝ้าระวังและประเมินความเสี่ยงจากภัยพิบัติ 

สถานการณ์ของประเทศไทย พบว่า มีแนวโน้มที่คาดว่าจะส่งผลต่อการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณ
ภัยของประเทศ ซ่ึงเป็นบริบทการเปลี่ยนแปลงที่น าไปสู่ภัยคุกคามรูปแบบอ่ืน ๆ เนื่องจากปัจจุบันภัยคุกคามมี
ขอบเขตกว้างขวาง มีความเชื่อมโยง ซับซ้อน และส่งผลกระทบต่อประชาชนโดยตรงมากขึ้น  มีความรุนแรง
และฉับพลันในหลายมิติ ประชาชนต้องเผชิญกับปัญหาสาธารณภัยหลายครั้งซ่ึงในรอบทศวรรษที่ผ่านมา      
สาธารณภัยที่เกิดขึ้นส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของประชาชนที่ขาดทักษะในการรับมือกับภัยพิบัติ  ส่งผลต่อ
ระบบเศรษฐกิจสังคม และความม่ันคงของประเทศ การเสริมสร้างขีดความสามารถของระบบงานเฝ้าระวัง 
ตรวจจับ และประเมินสถานการณ์ในระยะยาวได้อย่างแม่นย า เป็นเรื่องที่มีความส าคัญในการด าเนินงานเฝ้า
ระวังสาธารณภัยด้านการแพทย์และสาธารณสุข  ให้สามารถด าเนินการสนับสนุนและบริหารจัดการ        
ภาวะฉุกเฉินทางด้านการแพทย์และสาธารณสุขของประเทศ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

จังหวัดตราดเป็นจังหวัดชายแดนภาคตะวันออก ภูมิประเทศเป็นที่ราบชายทะเลที่มีสภาพภูมิอากาศ
ร้อนชื้น เอ้ืออ านวยต่อการท าการเกษตร การท่องเที่ยว การคมนาคมขนส่งทางน้ า  ช่วงฤดูมรสุมในเดือน 
พฤษภาคม – กันยายน ของทุกปี จะมีฝนตกชุก คลื่นลมแรง เกิดอุบัติเหตุทางทะเลหลายครั้ง เช่น  อุบัติเหตุ  
เรือโดยสาร เรือประมงและเรือนักท่องเที่ยวอับปางจากลมพายุ เกิดอุทกภัยในหลายพ้ืนที่ เช่น ต าบลด่านชุมพล 



ต าบลช้างทูน อ าเภอบ่อไร่ ต าบลสะตอ อ าเภอเขาสมิง รวมถึงก่อให้เกิดโรคติดต่อ ได้แก่ โรคไข้เลือดออก   
โรคมือเท้าปาก เป็นต้น 

สถานการณ์โรคไข้เลือดออกจังหวัดตราด ต้ังแต่ 1 มกราคม ถึง 31 ธันวาคม 2566 พบผู้ป่วยจ านวน 
1,769 ราย อัตราป่วย 766.53  ต่อแสนประซากร ซ่ึงกลุ่มอายุที่พบอัตราป่วยสูงคือ กลุ่มเด็กวัยเรียน 5 - 14 ปี 
รองลงมา คือ 5-9 ปี และ 0-4 ปี ตามล าดับ  

สถานการณ์น้ าท่วมจังหวัดตราด ในปี 2566 ในช่วงเดือนกันยายน 2566 พบว่ามีน้ าป่าทะลัก        
ปิดทางเข้าออกหมู่บ้าน และมีพ้ืนที่ถูกน้ าท่วม ส่งผลกระทบต่อประชาชนในหลายอ าเภอ โดยแยกเป็น 1) 
อ าเภอเมืองตราด 3 ต าบล คือ ต าบลช าราก ต าบลวังกระแจะ และต าบลห้วยแร้ง 2) อ าเภอเขาสมิง 6 ต าบล 
คือ ต าบลสะตอ ต าบลประณีต ต าบลเทพนิมิต ต าบลเขาสมิง และต าบลทุ่งนนทรี 3) อ าเภอแหลมงอบ         
4 ต าบล คือ ต าบลน้ าเชี่ยว ต าบลแหลมงอบ ต าบลคลองใหญ่ และต าบลบางปิด 4) อ าเภอบ่อไร่ 1 ต าบล คือ 
ต าบลด่านชุมพล สร้างความเสียหายต่อทรัพย์สิน บ้านเรือน พ้ืนที่การเกษตร บ่อปลา และนากุ้ง ส่งผลกระทบ
ด้านสุขภาพต่อประชาชน 

สถานการณ์มลพิษทางอากาศจังหวัดตราด จากข้อมูลจากกรมควบคุมมลพิษในเดือน มีนาคม      
พ.ศ. 2566 จังหวัดตราด พบว่าดัชนีคุณภาพอากาศมีปริมาณฝุ่นละอองขนาดไม่เกิน 2.5 ไมครอน (PM25) 
เกินค่าเกณฑ์มาตรฐานที่ก าหนด ท าให้ส่งผลกระทบต่อสุขภาพประชาชน 

ดังนั้น จึงมีความจ าเป็นที่จะต้องมีการประเมินความเสี่ยงของโรคและภัยสุขภาพ  ซ่ึงจะเป็นการ
กระตุ้นให้เกิด Risk profile บ่งชี้ความเสี่ยงส าคัญในการก าหนดมาตรการแนวทางรวมไปถึงจัดท าแผนรับมือ
กับความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้น อีกทั้งเป็นการเตรียมความพร้อมในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และ
สาธารณสุข โดยลดโอกาสการเกิด ลดผลกระทบและความรุนแรงจากความเสี่ยงที่เกิดขึ้นในอนาคตต่อไป 

วัตถุประสงค์ 
เพ่ือวิเคราะห์ความเสี่ยงของโรคและภัยสุขภาพของจังหวัดตราด ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2567 

และน าผลการประเมินความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพมาใช้เป็นข้อมูลที่ช่วยในการก าหนดมาตรการ แนวทาง
หรือ จัดท าแผนรับความเสี่ยงที่จะเกิดขึ้น เป็นการเตรียมความพร้อมในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์
และสาธารณสุขโดยลดโอกาสการเกิด ลดผลกระทบและความรุนแรงจากความเสี่ยงที่เกิดขึ้น ที่จะท าให้ผลการ
ด าเนินงานไม่เป็นไปตามวัตถุประสงค์ เป้าหมาย และภารกิจ 

ค าจ ากัดความ 
การประเมินความเส่ียง (Risk Assessment) หมายถึง กระบวนการก าหนดลักษณะ ขนาด หรือ

ขอบเขต ของความเสี่ยงโดยการวิเคราะห์ภัยที่เกิดขึ้น รวมทั้งประเมินสภาวะการเปิดรับต่อความเสี่ยง  ความ
เปราะบาง ศักยภาพ ในการรับมือของชุมชนที่อาจเป็นอันตราย และคาดการณ์ผลกระทบต่อชีวิตทรัพย์สิน 
การด า รงชีวิตและสิ่งแวดล้อม เป็นการวิเคราะห์ความน่าจะเป็นในการเกิดผลกระทบจากภัยในพ้ืนที่หนึ่ง  ๆ มี
ประโยชน์ในการวางแผนเพ่ือจัดการความเสี่ยงอย่างเป็นระบบ 



การระบุความเส่ียง (Risk Identification) การระบุความเสี่ยง หรือ การประเมินภัย (hazard 
assessment) เป็นการระบุชนิด ของภัยที่อาจเกิดขึ้นในพ้ืนที่ ตลอดจนลักษณะและพฤติกรรมทางธรรมชาติ
ของภัยนั้น ๆ 

การวิเคราะห์ความเส่ียง (Risk Analysis) เป็นกระบวนการเพ่ือท าความเข้าใจในระดับของความ
เสี่ยง หรือ ผลกระทบทางลบที่เกิดจากภัย การวิเคราะห์ความเสี่ยงเป็นขั้นตอนต่อเนื่องมาจากการระบุความ
เสี่ยง โดยเป็นการน าผลของการประเมินภัย ความล่อแหลม ความเปราะบาง และศักยภาพ มาประมวลรวมกัน
เพ่ือประมาณระดับความเสียหาย ความสูญเสีย หรือผลกระทบจากสถานการณ์ เช่น ความเสียหายต่อ
ทรัพย์สิน การสูญเสียชีวิต โดยพิจารณาจากการประเมินโอกาสที่จะเกิดความเสี่ยง  (Likelihood) และ
ผลกระทบ หรือผลกระทบท่ีตามมา (Impact หรือ Consequence) ต่อการบรรลุวัตถุประสงค์หรือเป้าหมาย
ของส่วนงานหรือหน่วยงานภายในส่วนงาน ความสัมพันธ์โดยสูตร ดังนี้ 
       ความเส่ียง (Risk Analysis) = [ระดับโอกาสท่ีจะเกิด (Likelihood) x ระดับของผลกระทบท่ีตามมา         
                                           (Impact หรือ Consequence)] 

การประเมินผลความเส่ียง (Risk Evaluation) คือ ผลที่ได้จากการประเมินความเสี่ยงมักอยู่ใน
รูปแบบรายงาน และ/หรือการน าเสนอ การเปรียบเทียบระดับความเสี่ยงตามพ้ืนที่  เพ่ือพิจารณาระดับของ
ความเสี่ยงที่ยอมรับได้ ทั้งนี้ ในการตัดสินใจว่าจะเลือกใช้มาตรการใดในการจัดการความเสี่ยงตามผลการ
ประเมินความเสี่ยง ได้แก่ การวิเคราะห์ต้นทุนและผลประโยชน์  และทฤษฎีต่ าที่สุดเท่าที่จะเป็นไปได้อย่าง
สมเหตุสมผล  

ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (Public Health Emergency) ถือเป็น “สาธารณภัย” ที่ ก่อให้เกิด
อันตรายต่อชีวิต สร้างความเสียหายแก่ทรัพย์สินของประชาชน  และเกิดผลกระทบกับสิ่งแวดล้อม “ภาวะ
ฉุกเฉินทางสาธารณสุข” จึงหมายถึง เหตุการณ์การเกิดโรคและภัยคุกคามสุขภาพ 
ซ่ึงมีลักษณะเข้าได้กับเกณฑ์อย่างน้อย 2 ใน 4 ประการ 

- ท าให้เกิดผลกระทบทางสุขภาพอย่างรุนแรง 
- เป็นเหตุการณ์ที่ผิดปกติหรือไม่เคยพบมาก่อน 
- มีโอกาสที่จะแพร่ไปสู่พ้ืนที่อ่ืน 
- ต้องจ ากัดการเคลื่อนที่ของผู้คนหรือสินค้า 
 
 
 
 
 
 
 



การประเมินความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 
กระบวนการประเมินความเสี่ยง ประกอบด้วยขั้นตอนหลัก 3 ขั้นตอน คือ 

 

    ขั้นตอนส าคัญในการวางแผนเพ่ือลดความเส่ียงจากภัยพิบัติ ท่ีมา: จาก ADPC, 2014 (พ.ศ. 2557) 
          เกณฑ์การประเมินความเส่ียงโรคและภัยสุขภาพ 
          1) การจัดล าดับความส าคัญความเส่ียง 
ตารางแสดง การจัดล าดับความส าคัญความเสี่ยง 

ระดับความเส่ียง ระดับความส าคัญ 

ความเสี่ยงต่ า 
(Low) 

ความเสี่ยงในระดับที่ไม่รุนแรงและส่งผลกระทบน้อยสามารถยอมรับความเสี่ยง
ได้ โดยการติดตามและเฝ้าระวังความเสี่ยงเป็นระยะๆไม่ต้องจัดท าแผนตอบโต้
ภาวะฉุกเฉิน 

ความเสี่ยงปานกลาง 
(Moderate) 

ความเสี่ยงรุนแรงไม่มากนักสามารถยอมรับได้ต้องมีการติดตามอย่างใกล้ชิด
เพ่ือควบคุมความเสี่ยงหรืออาจมีมาตรการป้องกันโดยเฉพาะแต่ไม่ต้องจัดท า
แผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

ความเสี่ยงสูง 
(High) 

ความเสี่ยงอยู่ในระดับที่รุนแรงและอาจก่อผลกระทบรุนแรงได้ ไม่สามารถ
ยอมรับได้ ต้องมีการติดตามความเสี่ยงอย่างใกล้ชิด เพ่ือควบคุมความเสี่ยงหรือ
อาจมีมาตรการป้องกันโดยเฉพาะเพ่ือควบคุมความเสี่ยงให้อยู่ในระดับที่สมารถ
ยอมรับได้ และจัดท าแผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 

ความเสี่ยงสูงมาก 
(Very High) 

ความเสี่ยงอยู่ในระดับสูงมาก ไม่สามารถยอมรับได้อาจมีผลกระทบท่ีร้ายแรง
มาก จ าเป็นต้องหาทางยับยั้ง วางแผน และด าเนินการจัดการความเสี่ยง
ในทันที หรือด่วนที่สุดเท่าที่จะเป็นไปได้ เพ่ือให้ระดับความเสี่ยงสามารถ
ยอมรับได้ โดยมีการประเมินซ้ า และจัดท าแผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน 



2) เกณฑ์ความเส่ียง 
    เกณฑ์ความเสี่ยงเป็นสิ่งที่ใช้อ้างอิงในการประเมินความส าคัญของความเสี่ยง เป็นเกณฑ์ที่ก าหนด

ขึ้นว่าจะยอมรับหรือจัดการความเสี่ยงที่มีหรือไม่ พร้อมทั้งเสนอทางเลือกในการเตรียมความพร้อม ป้องกัน 
หรือลดผลกระทบโดยเกณฑ์ความเสี่ยงมีได้หลายรูปแบบซ่ึงอาจมีความแตกต่างได้ตามบริบทของแต่ละท้องที
ตัวอย่างการก าหนดเกณฑ์การประเมิน 

● ระดับโอกาสในการเกิดเหตุการณ์ต่างๆ (Likelihood) ในเชิงปริมาณ 
ระดับ โอกาสท่ีจะเกิด ค าอธิบาย 

1 น้อยมาก 5 ปีต่อครั้ง 

2 น้อย 2 - 3 ปีต่อครั้ง 
3 ปานกลาง 1 ปีต่อครั้ง 

4 สูง 1-6 เดือนต่อครั้ง แต่ไม่เกิน 5 ครั้ง 

5 สูงมาก 1 เดือนต่อครั้ง หรือมากกว่า 
 

● ระดับโอกาสในการเกิดเหตุการณ์ต่างๆ (Likelihood) ในเชิงคุณภาพ 
ระดับ โอกาสท่ีจะเกิด ค าอธิบาย 

 1 น้อยมาก ไม่มีโอกาสเกิด 

2 น้อย อาจมีโอกาสเกิดแต่นานๆ ครั้ง 
3 ปานกลาง มีโอกาสเกิดบางครั้ง 

4 สูง มีโอกาสในการเกิดค่อนข้างสูงหรือบ่อยๆ 

5 สูงมาก มีโอกาสในการเกิดเกือบทุกครั้ง 
 

● ระดับความรุนแรงของผลกระทบของความเสี่ยง (Impact) เชิงคุณภาพ 
ระดับ ผลกระทบ ค าอธิบาย 

1 แทบไม่มี มีการสูญเสียทรัพย์สินเล็กน้อย 
ไม่มีการบาดเจ็บรุนแรง 

2 เล็กน้อย การสูญเสียทรัพย์สินพอสมควร 
มีการบาดเจ็บเล็กน้อย 

3 ปานกลาง มีการสูญเสียทรัพย์สินมาก 
มีการบาดเจ็บสาหัส 

4 ร้ายแรง  มีการสูญเสียทรัพย์สินอย่างมหันต์  
การบาดเจ็บสาหัส 

5 วิกฤต มีการสูญเสียทรัพย์สินอย่างมหันต์  
มีการบาดเจ็บถึงชีวิต 



● ระดับความเสี่ยง (Risk Level) หมายถึง สถานะของความเสี่ยงที่ได้จากการประเมินโอกาส

และผลกระทบของแต่ละปัจจัยเสี่ยง ก าหนดเกณฑ์ไว้  4 ระดับ คือ สูงมาก สูง ปานกลาง 

และน้อย ดังตารางแสดงระดับความเสี่ยงต่อไปนี้ 

ตารางแสดง ระดับคะแนนความเสี่ยง 

โอกาสหรือความถ่ี 
ในการเกิดภัย 

ระดับความรุนแรงของผลกระทบ 

น้อยมาก (1) น้อย (2) ปานกลาง (3) มาก (4) มากท่ีสุด (5) 

5 ค่อนข้างแน่นอน 5 10 15 20 25 

4 เป็นไปได้สูง 4 8 12 16 20 

3 เป็นไปได้ 3 6 9 12 15 

2 ไม่แน่นอน 2 4 6 8 10 

1 เป็นไปได้ต่ า 1 2 3 4 5 
 

 

ระดับความเส่ียง ระดับความส าคัญ 

ความเส่ียงต่ า 
(น้อยกว่า 4 คะแนน) 

ความเสี่ยงในระดับที่ไม่รุนแรง และส่งผลกระทบน้อย ความเสี่ยงเหล่านี้
อาจยอมรับได้ โดยควรระบุกลุ่มประชากรที่อาจจะได้รับผลกระทบ 

ความเส่ียงปานกลาง 
(4 - 9 คะแนน) 

ความเสี่ยงรุนแรงไม่มากนักแต่ยังอาจก่อผลกระทบพอประมาณการยับยั้ง
ความเสี่ยงประเภทนี้อาจไม่เร่งด่วนมากนัก และอาจจ าเป็นหรือไม่เป็นที่
จะต้องจัดการ ขึ้นอยู่กับทรัพยากรที่มี 

ความเส่ียงสูง 
(10 - 16 คะแนน) 

ความเสี่ยงอยู่ในระดับที่รุนแรงและอาจก่อผลกระทบรุนแรงได้แม้ยังไม่
จ าเป็นต้องด าเนินการยับยั้งในทันทีแต่ต้องมีการจัดท า เตรียมการและ
ด าเนินการในอนาคตอันใกล้ 

ความเส่ียงสูงมาก 
(มากกว่า 16 คะแนน) 

ความเสี่ยงอยู่ในระดับสูงมาก อาจมีผลกระทบท่ีร้ายแรงมาก จ าเป็นต้อง
หาทางยับยั้ง วางแผน และด า เนินการในทันที  หรือด่วนที่สุดเท่าที่จะ
เป็นไปได้ 

ที่มา ADPC,2011 

 
 



สรุปผลการประเมินความเสีย่งโรคและภัยสุขภาพ 
จากผลการประเมินความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพของส านักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด โดยรวบรวม

และวิเคราะห์ข้อมูลสถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ จากเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นทั้งอดีตและปัจจุบัน สถานการณ์
โรคจากการเฝ้าระวังในพ้ืนที่ และจากการเฝ้าระวังติดตามข่าวสารต่างๆ รวมไปถึงเครือข่าย ผลการประเมิน 
พบว่า 

โรคท่ีมีความเส่ียง คือ  
1. ไข้เลือดออก 
2. อาหารเป็นพิษ 
3. โรคมือเท้าปาก 
4. Covid-19 
5. โรคพิษสุนัขบ้า 

ภัยสุขภาพและสาธารณภัยท่ีมีความเส่ียง คือ 
1. PM2.5 
2. อุบัติภัยทางทะเล/จมน้ า 
3. อับอากาศเป็นกลุ่มก้อน 
4. RTI 
5. อุทกภัย 

สามารถสรุปเป็นแผนภาพแสดงระดับความรุนแรงของความเสี่ยง (Risk Matrix) ได้ดังนี้ 
ตารางที่ 1 แสดงผลการจัดล าดับความเสี่ยง (Risk Matrix)  กรณี โรค 

 
 

โอกาสที่
จะเกิด 
(Likelih
ood) 

5   - ไข้เลือดออก   

4      

3  - Covid-19    

2  - HFMD    

1 - พิษสุนัขบ้า - อาหารเป็นพิษ    

 1 2 3 4 5 
 ผลกระทบท่ีตามมา (Consequence หรือ Impact) 

 

 



 

ตารางที่ 2 แสดงผลการจัดล าดับความเสี่ยง (Risk Matrix) กรณี ภัยสุขภาพและสาธารณภัย 

 
โอกา
สที่
จะ 
เกิด 

(Like
liho
od) 

5      

4   - PM 2.5   

3   - อุทกภัย   

2   
- อุบัติภัยทาง
ทะเล/จมน้ า 

  

1  
- อับอากาศเป็น
กลุ่มก้อน 

- RTI 
   

 1 2 3 4 5 

 ผลกระทบท่ีตามมา (Consequence หรือ Impact) 

สรุปผลการประเมินความเส่ียงท่ีส าคัญ 3 ล าดับแรก คือ  
กรณี โรค 

1. ไข้เลือดออก 
 

กรณี ภัยสุขภาพและสาธารณภัย 
1. PM2.5 
2. อุทกภัย(น้ าท่วม) 
3. อุบัติภัยทางทะเล/จมน้ า 


