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ส่วนที่ 1 
บทสรุปสำหรับผู้บริหาร 

 

1.1 บทนํา : 
แผนปฏิบัติการตอบโตภาวะฉุกเฉินสําหรับทุกภัยอันตราย (ALL HAZARDS PLAN : AHP) และแผนปฏิบัติ

การเฉพาะโรค (HAZARD SPECIFIC PLAN) สําหรับการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินฉบับนี้ จัดทําขึ้นตามยุทธศาสตรการ
เตรียมความพรอมและการจัดการในการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพตามมาตรฐานสากล และระบบการ
บัญชาการสถานการณ (INCIDENT COMMANDER SYSTEM) เพื ่อใหเจาหนาที่ในสำนักงานสาธารณสุข จังหวัด
พิษณุโลก สามารถปฏิบัติงานไดตามขั้นตอนของกระบวนการที่จําเปนอยางตอเนื่อง ตามหลักเกณฑและ กลไกการ
เตรียมความพรอมอยางมีประสิทธิภาพ เสริมสรางความมั่นใจในการปฏิบัติงาน และยังเปนการสราง ความเชื่อมั่นให
กับประชาชนที่ประสบภัย รวมถึงการบรรเทาผลกระทบ ความเสียหาย และความสูญเสียจากภัยพิบัติตางๆใหลด       
นอยลงได ซึ่งเนื้อหาในคูมือแผนปฏิบัติการตอบโตภาวะฉุกเฉินสําหรับทุกภัยอันตราย (ALL HAZARDS PLAN : AHP) 
และแผนปฏิบัติการเฉพาะโรค (HAZARD SPECIFIC PLAN) สําหรับการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินนี้  จะระบุถึง
รายละเอียดการวิเคราะหความเสี่ยงของโรคและภัยทางสุขภาพของหนวยงาน รวมถึงการดําเนินการตอบโตภาวะ
ฉุกเฉินโรคและภัยสุขภาพดังกลาว 

1.2 ขอบเขต : 
“แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย: ALL HAZARDS PLAN” สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก ฉบับ

นี้ ครอบคลุมการตอบสนองตอสถานการณฉุกเฉินดานโรคและภัยสุขภาพ ที่ไดมาจากการวิเคราะหความเสี่ยง แบง  
ออกเปน 5 ดาน ไดแก 1. ภัยจากโรคติดเชื้อ (BIOLOGICAL) 2. ภัยจากสารเคมี (CHEMICAL EVENTS) 3. ภัยจากรังสี 
(NATURAL & ENVIRONMENTAL EVENTS) 4. ภัยธรรมชาติและสิ่งแวดลอม และ 5. ภัยจากอุบัติเหตุ/การบาดเจ็บ 
และการกอการราย/วินาศกรรม (EXPLOSION & TRAUMA EVENTS) และดําเนินการบนพื้นฐานของการเฝาระวัง    
ปองกัน ควบคุมโรค ดวยระบบการบริหารจัดการทางดานสาธารณสุขและเครือขายทุกระดับอยางมีประสิทธิภาพ และ
ทันตอสภาวการณฉุกเฉินฯ ภายใตระบบบัญชาการณเหตุการณ มีขอบเขตการจัดระบบการปฏิบัติงาน ดังนี้ 

1.  การดําเนินการกอนเกิดภัยหรือภัยใกลจะเกิดขึ้น 
2.  การดําเนินการขณะเกิดภัย 
3.  การดําเนินการภายหลังการเกิดภัย หรือระยะฟนฟู 
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ส่วนที่ 2 
วัตถุประสงค ภาพรวมของแผน และสมมุติฐาน 

(PURPOSE, OVERVIEW AND ASSUMPTIONS) 
 
2.1 วัตถุประสงค 

1) เพ่ือเตรียมความพร้อมบุคลากร และองคกรในสังกัดสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก ใหมีความพรอม
รองรับสถานการณฉุกเฉินด้านโรคและภัยสุขภาพที่อาจเกิดขึ้นไดอยางมีประสิทธิภาพ รวมทั้งลดความเสี่ยงและ
หลีกเลี่ยงความเสียหายใหนอยที่สุด 

2) เพื่อสรางแผนปฏิบัติงานมาตรฐานสําหรับผูรับผิดชอบงาน ไมใหเกิดความซับซอน ภายใตการทํางานรวม
กัน และมีระบบการวางแผน ควบคุม และติดตามการทํางานใหเกิดประสิทธิภาพ 

3) เพ่ือเชื่อมโยงการดำเนินงานกับหนวยงานที่เกี่ยวข้อง ในการประสานความรวมมือ การขอรับการสนับสนุน 
และเพ่ือการชวยเหลือผูประสบภัย 

2.2 ความเปนมาและความสําคัญ 
ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (PUBLIC HEALTH EMERGENCY) ถือเปนสาธารณภัยที่มักเกิดขึ้นอยางไม 

คาดคิด อาจมีความรุนแรง สามารถแผกระจาย และสงผลกระทบเปนวงกวาง กอใหเกิดความเสียหายตอสุขภาพชีวิต
และทรัพยสิน ซึ่งสงผลกระทบทั้งทางตรงและทางออมตอสุขภาพของผูประสบภัย ทั้งนี้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขยัง
รวมถึงอันตรายจากโรคติดเชื้อ โรคติดตอระหวางสัตวสูคน อาหารที่ไมปลอดภัย อันตรายจากสารเคมี และอันตราย
จากสารกัมมันตภาพรังสีและนิวเคลียร ทีม่ีแนวโนมที่จะเกิดขึ้นสูง และทวีความรุนแรงยิ่งขึ้น จึงตองมีการเตรียมความ
พรอมในการรองรับภัยพิบัติและสถานการณฉุกเฉิน เพ่ือคาดการณ์สถานการณเ์หตุฉุกเฉินตางๆ ใหสามารถตอบสนองต
อเหตุการณที่เกิดขึ้นไดอยางเหมาะสมทันทวงที มี ประสิทธิภาพ และไดมาตรฐาน 

สำน ักงานสาธารณสุขจ ังหว ัดพ ิษณุโลก เป็นองค ์กรหล ักที่ดำเน ินการเก ี ่ยวข องก ับภาวะฉ ุกเฉิน 
ดานโรคและภัยพิบัติโดยตรง โดยมีผูบริหารของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลกใหความสําคัญ ดำเนินการ
ร่วมกับสำนักงานป้องกันควบคุมโรคที่ ๒ พิษณุโลก และกรมควบคุมโรคกระทรวงสาธารณสุขกําหนดใหการเตรียม
ความพรอมตอบโตภาวะฉุกเฉินดานการแพทยและสาธารณสุข เปนยุทธศาสตรที่สําคัญ และมีแนวคิดในการพัฒนา
บุคลากรในสังกัดใหมีคุณภาพพรอมเผชิญกับสาธารณภัยหรือภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขที่เกิดขึ้นไดอยางทันทวงที
และมีประสิทธิภาพ ดังนั้น ของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก จึงไดจัดทําแผนปฏิบัติการรองรับสถานการณ
ฉุกเฉินตางๆ (ALL HAZARDS PLAN) เพื่อใหการพัฒนาระบบเตรียมความพรอมตอบโตภาวะฉุกเฉินดานโรคและภัย
สุขภาพ สามารถจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขไดอย่างรวดเร็ว เปนระบบ มีความเปนเอกภาพ มีประสิทธิภาพ 
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และปลอดภัย สงผลถึงความสําเร็จในการรับมือกับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข และ ภาพรวมการดําเนินการเตรียมพร
อมตอบโตภาวะฉุกเฉินของจังหวัดพิษณุโลก 
2.3 สถานการณภาพรวม 

2.3.1 สรุปผลการวิเคราะหโรคและภัยสุขภาพ 
จากการวิเคราะห์ความเสี่ยงของโรคและภัยสุขภาพจังหวัดพิษณุโลก เพ่ือเตรียมความพร้อมรับมือภาวะฉุกเฉิน

ทางสาธารณสุข เพื ่อใหการปฏิบัติภารกิจหลักของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก (CORE FUNCTION) 
ดําเนินการไดอยางตอเนื่อง ทั้งนี้องค์กรได้มีการจัดสรรบุคลากรเพื่อรองรับภารกิจสําคัญของหนวยงานซึ่งไมสามารถ
หยุดดําเนินการได สวนบุคลากรที่รับผิดชอบภารกิจที่เหลือนั้นมีการจัดสรรอัตรากําลังเข้าร่วมปฏิบัติงานตามแผนการ
ระดมอัตรากําลังของระบบบัญชาการเหตุการณ และศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัด
พิษณุโลก (ICS&EOC) ทั้งนี้สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลกได้มีการวิเคราะห์ความเสี่ยงที่ตองเตรียมการรองรับ 
คือ สถานการณการเกิดโรคและภัยสุขภาพ 5 ประเภท ไดแก 

1. โรคติดติดตอ เปนเหตุการณการแพรระบาดอยางผิดปกติของโรคติดตอเฉียบพลัน เชน โรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 โรคไขหวัดใหญ่ โรคไขหวัดนก โรคซารส โรคชิคุนกุนยา โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา หรือแมแตโรคที่เกิดขึ้นตาม
ฤดูกาลและโรคประจําถิ่นที่มีการแพรระบาดอยางผิดปกติ เชน โรคติดต่อนำโดยแมลง ไขหวัดใหญตามฤดูกาล ทั้งนี้
รวมถึงโรคท่ีประกาศไวในกฎอนามัยระหวางประเทศ (IHR) ใหเปนภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหวางประเทศ เปนต
น 

2. เหตุการณที่กอใหเกิดการบาดเจ็บและอุบัติภัย เปนเหตุการณภัยสุขภาพที่สงผลใหเกิดการบาดเจ็บและ
เสียชีวิตได เชน อุบัติเหตุจากการขนสงและโดยสาร (เครื่องบินตก อุบัติเหตุทางรถยนตชวงเทศกาลที่มี ผูโดยสาร
จํานวนมาก รถบรรทุกสารเคมีและวัตถุอันตรายประสบอุบัติเหตุ) การจลาจล สงคราม และอุบัติเหตุ จากการ
ปฏิบัติงานของบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข เปนตน 

3. โรคและภัยสุขภาพที่มากับภัยธรรมชาติ เมื่อเกิดภัยธรรมชาติ (เชน น้ำทวม ลมพายุ ดินโคลนถลม) ผู
ประสบภัยจะเผชิญกับโรคระบาดและภัยสุขภาพ ไดแก โรคฉี่หนู อุจจาระรวง อาหารเปนพิษ ไฟฟาช็อต/ไฟฟ้าดูด การ
บาดเจ็บจากการพังของสิ่งกอสราง การเสียชีวิตจากการจมน้ำ เปนตน 

4. ภัยสุขภาพท่ีเกิดจากสารเคมี เปนเหตุการณที่สงผลถึงการบาดเจ็บและการเสียชีวิตของบุคคลที่เกิดจากการ
มีสารเคมีที่เปนอันตรายตอสุขภาพปนเปอนออกมาในสิ่งแวดลอม ซึ่งอาจเกิดจากการกระทําของมนุษย์ดวยกัน ไดแก 
การรั่วไหลออกจากโรงงานอุตสาหกรรม เปนตน 

5. ภัยสุขภาพที่เกิดจากกัมมันตภาพรังสีและนิวเคลียร เปนเหตุการณที่สงผลถึงการบาดเจ็บและการเสียชีวิต
ของบุคคลจํานวนมาก ซึ่งเกิดจากรั่วไหลของกัมมันตรังสี และนิวเคลียร 5 กลุมโรคและภัย ไดแก ภัยจาก โรคติดเชื้อ 
ภัยจากสารเคมี ภัยจากรังสี ภัยธรรมชาติและสิ่งแวดลอม และภัยจากอุบัติเหตุและการบาดเจ็บ 
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แผนภาพ ประเภทความเสี่ยงที่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลกต้องเตรียมการรองรับ  
(โรคและภัยสุขภาพ 5 ประเภท) 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก ไดดําเนินการวิเคราะหระดับความเสี ่ยงของเหตุการณภัย 
อันตรายทางสุขภาพที่อาจขยายความรุนแรงเปนภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข จนตองยกระดับศูนย์ปฏิบัติการภาวะ
ฉุกเฉินสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก โดยใชระบบบัญชาการเหตุการณ (EOC&ICS) เพื่อตอบโตภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข การประเมินความเสี่ยงและวิเคราะหเหตุการณภัยอันตรายทางสุขภาพอยางระบบถือเปนสิ่ง สําคัญที่ต
องจัดทําขึ้นกอนพัฒนาเปนมาตรการและแผนปฏิบัติการจัดการความเสี่ยงของโรคและภัยสุขภาพ เหลานั้น โดยนําผล
การประเมินความเสี่ยงและวิเคราะหเหตุการณภัยอันตรายทางสุขภาพมาใชเปนขอกําหนด เพ่ือจัดทํา “แผนปฏิบัติการ
สําหรับทุกภัยอันตราย : ALL HAZARDS PLAN” ใหสามารถรับมือไดทุกโรคและภัย สุขภาพตามหลักสากล ไดแก 1. 
ภ ัยจากโรคติดเช ื ้อ (BIOLOGICAL) 2. ภ ัยจากสารเคมี (CHEMICAL EVENTS) 3. ภ ัยจากร ังส ี (NATURAL & 
ENVIRONMENTAL EVENTS) 4. ภัยธรรมชาติและสิ่งแวดลอม และ 5. ภัยจากอุบัติเหตุ/การบาดเจ็บ และการกอการร
าย/วินาศกรรม (EXPLOSION & TRAUMA EVENTS) และเมื่อทําการวิเคราะหประเมิน ความเสี่ยงในเหตุการณตางๆ 
ที่อาจเกิดเปนภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขในพื้นที่รับผิดชอบ พบวาผลการวิเคราะหเหตุการณภัยอันตรายทางสุขภาพ 
(HAZARD ANALYSIS SUMMARY) ที่ควรกําหนดเปนแผนปฏิบัติการ และมาตรการ สรุปไดดังนี้ 
 1.  BIOLOGICAL: ภัยจากโรคติดเชื้อ 
  1.1 โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ** มีความเสี่ยงในพื้นที่จังหวัดพิษณุโลก 
  1.2 โรคติดเชื้อไวรัสซิกา ** มีความเสี่ยงในพื้นที่จังหวัดพิษณุโลก 
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  1.3 โรคไขหวัดใหญ ** มีความเสี่ยงในพื้นที่จังหวัดพิษณุโลก 
  1.4 โรคไขหวัดนก (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  1.5 โรคติดเชื้อทางเดินหายใจตะวันออกกลาง-เมอรส (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
 2. CHEMICAL EVENTS : ภัยจากสารเคมี 
  2.1 แอมโมเนียรั่วไหล (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  2.2 โรงงานปโตรเคมีระเบิด (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  2.3 น้ำมันรั่วไหลในทะเล (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  2.4 โรงเก็บสารเคมีระเบิด (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  2.5 ไซยาไนดจากเหมืองทอง (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  2.6 เหมืองโปแตช (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  2.7 ไฟไหมบ้่อขยะ (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  2.8 สารเคมีกําจัดศัตรูพืช (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
 3.  NATURAL & ENVIRONMENTAL EVENTS : ภัยธรรมชาติและสิ่งแวดลอม 
  3.1 หมอกควัน (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  3.2 น้ำทวม ** มีความเสี่ยงในพื้นที่จังหวัดพิษณุโลก 
  3.3 ดินโคลนถลม (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  3.4 ภัยหนาว (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  3.5 ภัยแลง (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  3.6 วาตภัย (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังห 
วัดพิษณุโลก) 
 4. EXPLOSION & TRAUMA EVENTS : ภัยจากอุบัติเหตุ/การบาดเจ็บ และการก อการราย/
วินาศกรรม 
  4.1 อุบัติเหตุหมู/อุบัติเหตุบนทองถนน ** มีความเสี่ยงในพื้นที่จังหวัดพิษณุโลก   
  4.2 การวางระเบิดในที่ชุมนุมชน (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  4.3 การจลาจลจากการชุมนุม (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  4.4 การกอการราย/ภัยสงคราม (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
 5. RADIOLOGICAL EVENTS : ภัยจากรังสี 
  5.1 เตาปฏิกรณนิวเคลียร (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  5.2 โรงงานอุตสาหกรรมที่ใชสารตั้งตนดานรังสี (ยังไม่มีความเสี่ยงในพ้ืนที่จังหวัดพิษณุโลก) 
  5.3 สถานฉายรังสีเพื่อประกอบสินคาในการสงออก (รังสีแกรมมา) (ยังไม่มีความเสี่ยงในพื้นที่จังหวัด
พิษณุโลก) 
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 สำนักงานสาธารณสุขจ ังหว ัดพิษณุโลก ด ําเน ินการจ ัดล ําด ับความสําค ัญของภัยอันตรายที่  
สงผลกระทบ กับสุขภาพประชาชนในพื้นที่ โดยวิเคราะหระดับความเสี่ยงดวยกระบวนการจัดลําดับความสําคัญ RISK 
MATRIX ซ ึ ่ ง พิจารณาจาก 1 . (LIKELIHOOD) 2 .ผลกระทบหร ือความร ุนแรงของ เหต ุการณ หากเก ิดขึ้ น 
(CONSEQUENCES) และเมื่อพิจารณาจากการจัดลําดับความสําคัญโดยใช RISK MATRIX ทําใหทราบถึงความสําคัญ 
ของแตละเหตุการณที่ตองดําเนินการจัดทํา “แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย: ALL HAZARDS PLAN” เพ่ือ 
รองรับการยกระดับเปดศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินและระบบบัญชาการเหตุการณ (EOC&ICS) ในพื้นที่ ดังนี้เมื่อ
พิจารณาจากการจัดลาดับความสําคัญโดยใช RISK MATRIX ทาใหทราบถึงความสําคัญของแตละเหตุการณที่ตอง
ดำเนินการจัดทาแผนปฏิบัติการสาหรับทุกภัยอันตราย : ALL HAZARDS PLAN เพื่อรองรับ โดยแบงตามภัย และ
ระดับความเสี่ยง ดังนี้ 
  1. BIOLOGICAL: ภัยจากโรคติดเชื้อ ได้แก่  
     (อันดับ 1) โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โรคไขเลือดออก  
    (อันดับ 2) โรคติดเชื้อไวรัสซิกา  

    (อันดับ 3) โรคติดเชื้อทางเดินหายใจตะวันออกกลาง-เมอรส และอหิวาตกโรค    
  2. CHEMICAL EVENTS: ภัยจากสารเคม ี 
    (อันดับ 1) ไฟไหมบอขยะ  

    (อันดับ 2) แอมโมเนียรั่วไหล (โรงน้ำแข็ง)  
    (อันดับ 3) โรงเก็บสารเคมีระเบิด  
 3. NATURAL & ENVIRONMENTAL EVENTS: ภัยธรรมชาติและสิ่งแวดลอม  
    (อันดับ 1) น้ำทวม    
    (อันดับ 2) หมอกควัน  
    (อันดับ 3) ภัยแลง  
 4. EXPLOSION & TRAUMA EVENTS: ภัยจากอุบัติเหตุ/การบาดเจ็บ และการกอการราย/วินาศกรรม  
    (อันดับ 1) อุบัติเหตุหมู/อุบัติเหตุบนทองถนน  
    (อันดับ 2) การจลาจลจากการชุมนุม 
    (อันดับ 3) การวางระเบิดในที่ชุมนุมชน 
 5. RADIOLOGICAL EVENTS: โรงงานอุตสาหกรรมที่ใชสารตั้งตนดานรังสี 
   ไม่มี 
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2.3.2 การประเมินขีดความสามารถ/ความพรอม 

 
หมายเหตุ: กลาวถึงความพรอมในเชิงกลยุทธ  แนวทาง มาตรฐานความสามารถดานสาธารณสุขแนวทาง

การเตรียมความพรอม แหงชาติ การวิเคราะหสอดคลองความสามารถหลักของแผนตางๆ 
 
2.4 ภาพรวมของการวางแผนและกรอบการวางแผนการเตรียมความพรอมระดับชาติ 

“การจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข” (PUBLIC HEALTH EMERGENCY MANAGEMENT: PHEM) คือ 

กระบวนการและขั้นตอนตางๆ ของการจัดการเหตุการณการเกิดโรคและภัยคุกคามสุขภาพอยางรวดเร็วและเปน 

ระบบ ครอบคลุมทุกระยะตั้งแตการดําเนินการปองกัน และลดผลกระทบ (PREVENTION &MITIGATION) การ 

เตรียมความพรอมรองรับภาวะฉุกเฉิน (PREPAREDNESS) การตอบโตภาวะฉุกเฉิน (RESPONSE) และการฟนฟู 
หลังเกิดภาวะฉุกเฉิน (RECOVERY) ซึ่งทั้ง 4 ระยะ มีรายละเอียดดังนี้ 

1. การดําเนินการปองกันและลดผลกระทบ (PREVENTION AND MITIGATION) เปนระยะที่ตองดําเนิน 

กิจกรรมตางๆ ที่ชวยลดโอกาสการเกิดเหตุการณและลดผลกระทบของโรคและภัยสุขภาพที่เปนภาวะฉุกเฉิน หรือ
ทําใหเหตุการณนั้นสงผลกระทบนอยลง ซึ่งรวมถึงการจัดวางระบบการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  ใหมี
สมรรถนะและมีขีดความสามารถ เพ่ือเตรียมการเผชิญสาธารณภัยตางๆ ไดอยางมีประสิทธิภาพ เปนการลดความ
รุนแรงและลดความสูญเสียจากภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
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2. การเตรียมความพรอมรองรับภาวะฉุกเฉิน (PREPAREDNESS) เปนระยะที่ตองเตรียมความพรอมและ 

แนวทางปฏิบัติในการรับมือกับภาวะฉุกเฉินที่จะเกิดขึ้นในทุกดานกอนเกิดเหตุการณภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

ไดแก 
- การพัฒนาระบบเฝาระวัง 
- การเตรียมศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน และระบบบัญชาการเหตุการณ (EOC & ICS) 
- การจัดทําแผนตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขและการซอมแผนดังกลาว (PHE PLANNING & EXERCISE) 
- การฝกอบรมและพัฒนาบุคลากรเพ่ือรองรับการตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (PHER TRAINING) 
- การจัดการและเตรยีมขอมูลที่เกี่ยวข้องกับการตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (INFORMATION 

MANAGEMENT) 
- การจัดเตรียมเครื่องมืออุปกรณยาวัคซีน และเวชภัณฑและระบบการขนสงตางๆ ที่เกี่ยวของ กับการ

ตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (PHE LOGISTIC) 
- การเตรียมระบบเฝาระวังเหตุการณภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (PHE SURVEILLANCE) 
- การเตรียมระบบประสานการทํางานรวมกับเครือขาย (PHE NETWORKING) 
3. การตอบโตภาวะฉุกเฉิน (RESPONSE) เมื่อเกิดภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข หนวยงานที่เกี่ยวของตอง 

ดําเนินการตามแผนจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  มีการเปดศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินเพื่อบัญชาการ
เหตุการณดําเนินการติดตามเฝาระวังและประเมินสถานการณอยางตอเนื่องสงทีมเขาพื้นที่เพื่อใหการชวยเหลือ 

และบรรเทาความสูญเสียตอสุขภาพของผูประสบเหตุและดําเนินการปองกัน ควบคุมโรคระบาด หรือผลแทรกซ
อนอื่นๆ ที่อาจเกิดขึ้นหลังการเกิดภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  และสื่อสารความเสี่ยงอยางเหมาะสม ซึ่งในการ 

ดําเนินการจะระดมทรัพยากรที่เตรียมพรอมไวเพ่ือตอบโตภาวะฉุกเฉินรวมกับหนวยงานที่เกี่ยวของ 
4. การฟนฟูหลังเกิดภาวะฉุกเฉิน  (RECOVERY) เปนระยะที่ความเสียหาย  และความสูญเสียจาก เหตุ

การณภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข  ไดรับการแกไขและบรรเทาแลว มีการฟนฟูใหพื้นที ่กลับสูภาวะปกติซึ ่ง 

หลังจากดําเนินการตอบโตภาวะฉุกเฉินแลว ผูรับผิดชอบเหตุการณภาวะฉุกเฉินตองเตรียมการหลังฟนฟู ไดแก 
- เตรียมปดตัวสถานที่พักพิงชั่วคราวในพ้ืนที่ 
- เตรียมเปดระบบใหบริการสุขภาพของพ้ืนที่ในภาวะปกติ 
- ประชาชนในพ้ืนที่เริ่มใชชีวิตในภาวะปกติ 
- ทีมตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขเตรียมถายโอนภารกิจใหหนวยงาน ที่ปกติและเตรียม ถอนตัว

ออกจากพ้ืนที่ 
 

2.5 สมมติฐานการวางแผน 
2.5.1 การพิจารณาที่สําคัญ 

  แผนนี้จะประสบผลสําเร็จ ตอเมื่อ มีความพรอม องค์ความรู้ ทรัพยากรที่สำคัญ ตามที่กําหนด แผนนี้ใชใน
กรณีภาวะฉุกเฉิน (ก่อน ระหว่าง และหลัง) เพื่อระดมสรรพกำลังคน ทรัพยากร ต่างๆ ตลอดจนความพร้อมของ
โครงสร้างระบบการสั่งการ แนวทางการปฎิบัติงาน กฎหมายระเบียบการดำเนินงาน  โครงสร้างพื้นฐานของศูนย์
ปฏิบัติการ วิธีการลดผลกระทบต่อสุขภาพของประชาชน การบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขที่เหมาะสม ตรงกับ
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ภาวะฉุกเฉิน การใช้อุปกรณ์ สื่อ ติดต่อสื่อสารระหว่างทีมผู้ปฏิบัติงาน และประชาชน ในรูปแบบต่างๆเช่นสื่อสารผ่าน
สื่อออนไลน์ รวมทั้งมีความยืดหยุ่นของการวางแผน และนำแผนไปใช้ให้สอดคล้องกับสถานการณ์ 
  หมายเหตุ: กลาวถึง AHP ตองคํานึงถึงปจจัยตอไปนี้เพื ่อสนับสนุนดานสาธารณสุข A) ความกังวลด้าน
สาธารณสุข B) โครงสราง พ้ืนฐานที่สําคัญ (มีผลกระทบตอสุขภาพของประชาชนและโครงสรางพ้ืนฐานทางการแพทย) 
C) ขอกําหนดดานกฎระเบียบในการ ตอบโต D) การสื่อสาร (รวมถึงสื่อสังคมออนไลน) E) ระยะเวลาการกูคืน F) สถาน
การณการตอบสนองที่หลากหลายและ G) ขอพิจารณาสากล 
 

2.5.2 ขอสมมติฐานที่สําคัญ 
1. มีการประสานงานระหวางหน่วยงานต่างๆที่เก่ียวข้องเพ่ือบูรณาการทรัพยากรที่มีให้เกิดประโยชน์ 
2. สามารถตอบโต้สถานการณ์โรคและภัยที่เป็นภาวะฉุกเฉินไดทันสถานการณ และลดผลกระทบต่อชีวิตและ

ทรัพย์สินของประชาชน  
3. ผู้บริหารให้การสนับสนุนการดำเนินงานทุกมิติ และผู้ปฎิบัติงานให้ความร่วมมือดำเนินการตามแผนที่วางไว้ 

เพ่ือใหก้ารดำเนินเนินงานเป็นไปตามแผน 
  หมายเหตุ: กลาวถึง สิ่งที่คาดวาจะเกิดขึ้น เชน ผูมีสวนไดสวนเสียจะขอความชวยเหลือดานสาธารณสุขและ
การแพทย เกิดกลไก การเฝาระวังและการรายงานภัยคุกคามดานสาธารณสุขในประเทศและระหวางประเทศอยางมี
ประสิทธิภาพ เปนตน 
 
 
 
 
 
  



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 10 

 

 
 

ส่วนที่ 3 
แนวคิดการดําเนินงาน  

(CONCEPT OF OPERATIONS) 
 
3.1 ภารกิจ 
  - CORE PUBLIC HEALTH CAPACITIES ขีดความสํามารถหลักสําหรับการจัดการภาวะฉุกเฉิน 
  - CORE PUBLIC HEALTH CAPACITIES FOR PUBLIC HEALTH EMERGENCY MANAGEMENT (TASKS 
& FUNCTIONS) 

1. COMMUNITY PREPAREDNESS (การเตรียมความพรอมของชุมชน) 
  - สื่อสารสรางความเขาใจในชุมชนเกี่ยวกับโรคหรือภัยสุขภาพ 

- ชี้แจงการปฏิบัติตัวของชุมชนเมื่อเกิดโรคหรือภัยสุขภาพ 
- จัดทําขอมูลที่บงชี้สภาวะสุขภาพอนามัยของชุมชน 
- การจัดทําประชาคมเพ่ือสรางขอตกลงรวมกันในชุมชน 

2. INFORMATION SHARING (การแลกเปลี่ยนขาวสาร) 
- มีระบบรายงานภายในเครือขายการปฏิบัติงาน 
- จัดระบบการเขาถึง/เชื่อมตอขอมูลระหวางหนวยงานที่เกี่ยวของ 
- จัดตั้งศูนยสารสนเทศระดับกระทรวง/กรม เพ่ือการแลกเปลี่ยนขาวสาร 

3. PUBLIC HEALTH SURVEILLANCE (การเฝาระวังทางสาธารณสุข) 
- สรางระบบ CALL CENTER ของระดับกระทรวง/กรมควบคุมโรค/จังหวัดพิษณุโลก (1422 และ 1669) 
- การเฝาระวัง ตรวจจับในระบบรายงานปกติ ในภาวะกอนเกิดเหตุ 
- มีระบบ EVENT BASE จากการเฝาระวังของเครือขายในชุมชน และสื่อตางๆ 
- สรางระบบการเตือนภัย เพ่ือเตือนภัยแกสาธารณชน 
- ติดตามปญหาสุขภาพ และนําไปเปนพื้นฐานในการกําหนดนโยบาย 

4. SITUATION AWARENESS AND EMERGENCY WARNING (กา รต ร ะหน ั ก รู ส ถ านกา รณ และการ 
แจงเตือนภัย เหตุการณฉุกเฉิน) 
   - การตรวจสอบขาวและเหตุการณที่ผิดปกต ิ

- รวบรวม วิเคราะห ประเมินความเสี่ยง และจัดทํารายงานสถานการณโรค/ภัยสุขภาพ เพ่ือนําเสนอผูบริหาร 
5. EMERGENCY OPERATIONS COORDINATION (การประสานงานเพ่ือปฏิบัติการในภาวะฉุกเฉิน) 

- จัดทําคําสั่งการเปดศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC) พรอมใหผูบริหารลงนาม 
- จัดทําเนียบรายชื่อเจาหนาที่ในแตละกลอง FUNCTIONS สําหรับการติดตอประสานงาน 
- จัดทําเนียบรายชื่อหนวยงานที่เกี่ยวของในการดําเนินงานทั้งภายในภายนอกองคกร 
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6.SURGE CAPACITIES (การระดมทรัพยากรในภาวะฉุกเฉิน) 
- จัดทําทะเบียน/สํารวจทรัพยากรของหนวยงาน (คน-เงินงบประมาณ-ส่งของ) 
- จัดทําทะเบียนหนวยงานที่เกี่ยวของในการสนับสนุนทรัพยากรในกรณีเรงดวน 

7. EPIDEMIOLOGICAL INVESTIGATION & CONTROL (การสอบสวนทางระบาดวิทยาและการควบคุมโรค
และภัยสุขภาพ) 

- การเตรียมทีมสอบสวน เตรียมอุปกรณพัฒนาศักยภาพผูปฏิบัติงานใหมีการหมุนเวียนทดแทนกันได 
- สามารถควบคุมภาวะฉุกเฉินไดอยางรวดเร็ว และใหกลับมาอยูในภาวะปกติ 

8. PUBLIC HEALTH LABORATORY TESTING (การตรวจทางหองปฏิบัติการสาธารณสุข) 
- มีหองปฏิบัติการที่สามารถตรวจวิเคราะหโรคที่กรมควบคุมโรคกําหนดใหดําเนินการ 
- เจาหนาที่ มีความรู ความสามารถ ในการตรวจวิเคราะห 
- ระบบในการจัดสิ่งสงตรวจและการรายงานที่มีประสิทธิภาพ 

9. RESPONDER SAFETY AND HEALTH (ความปลอดภัยของผูปฏิบัติงาน) 
- กําหนดพ้ืนที่/แบงระดับในภาวะฉุกเฉิน (เขียว เหลือง แดง) 
- บุคลากรมีความรู ความสามรถดานความปลอดภัยทั้งโรคและภัยสุขภาพ 
- มีอุปกรณ ปองกันตนเอง เพียงพอตอการปฏิบัติงาน 

10. EMERGENCY PUBLIC INFORMATION (การสื่อสารความเสี่ยง) 
- การเฝาระวังขอมูลขาวสาร ขาวลือ จากสื่อตางๆ ทุกชองทาง และประเมินการรับรูของสาธารณะ  

(PUBLIC PERCEPTIONS) เพื่อวิเคราะหความเสี่ยง วิเคราะหกลุมเปาหมาย และจัดทําแผนการสื่อสาร ความเสี่ยงที่
เหมาะสม รวดเร็ว 

- จัดทําประเด็น ขอมูลขาวสาร และผลิตสื่อ ในรูปแบบตางๆ เชน ประเด็นขาว (PRESS RELEASE)  
ประเด็นสาร (TALKING POINT) INFO GRAPHIC เปนตน ที่ถูกตอง ครบถวน เหมาะกับสถานการณและกลมุเปา้หมาย 

- ดําเนินการสื่อสารความเสี่ยงผานชองทางตางๆ ที่เหมาะสม 
- ประเมินผลและรายงานผลการสื่อสารความเสี่ยงตอผูบัญชาการเหตุการณเพ่ือปรับแผน และการ  

ดําเนินการสื่อสารความเสี่ยงอยางเหมาะสม 
-  จัดทําทําเนียบผูบริหาร โฆษก และวิทยากร เพ่ือแถลงขาว ใหขาวกับสื่อมวลชน ประชาชน และ  

หนวยงานที่เกี่ยวของ 
11. MEDICAL MATERIEL MANAGEMENT AND DISTRIBUTION (การจัดการและการกระจายเวชภัณฑ) 

- สํารวจเวชภัณฑที่มีอยูในหนวยงาน จัดทําทะเบียนเวชภัณฑที่ตองใชในแตละโรคและภัยสุขภาพ 
- สํารวจความตองการของเครือขาย 
- จัดทําแผนในการจัดหาและเตรียมเวชภัณฑในภาวะปกติและในภาวะฉุกเฉิน 
-จัดทําระบบการเก็บรักษาเวชภัณฑแตละชนิดใหถูกตองเหมาะสม 



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 12 

 

 
 

-จัดทําแผนการกระจายเวชภัณฑใหหนวยงานที่ขอรบการสนับสนุนในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน 
-กระจายเวชภัณฑใหกับหนวยงานเครือขายที่ขอรับการสนับสนุน 

12.  MASS CARE (การดูแลประชาชนผูไดรับผลกระทบจํานวนมาก) 
- จัดทําแผนรองรับกรณีเกิดภาวะฉุกเฉิน และมีการซอมแผน 
- เตรียมความพรอมของสถานพยาบาลที่สามารถรองรับผูปวย/ผูบาดเจ็บ 
- เตรียมศูนยอพยพ/ศูนยพักพิงชั่วคราว เพ่ือรองรับสถานการณที่เกิดขึ้น 
- มีการจัดหาอาหารและน้ําดื่ม เครื่องอุปโภค บริโภค 
- มีการเตรียมทีมบุคลากรทางการแพทย สําหรับดูแล ครอบคลุมทั้งดาน รางกาย จิตใจ 
- มีการดูแลจัดการทางดานสิ่งแวดลอม และการปองกันควบคุมโรคติดตอที่อาจเกิดข้ึน 

13.  NON-PHARMACEUTICAL INTERVENTIONS (มาตรการที่ไมไดใชยา) 
- การบังคับใชกฎหมายกรณีเกิดเหตุภาวะฉุกเฉิน 

14.  VOLUNTEER MANAGEMENT (การจัดการกลุมอาสาสมัครที่รวมดําเนินการในพ้ืนที่เกิดเหตุ) 
-การวางระบบการลงทะเบียน แบงหนาที่รับผิดชอบของกลุมอาสาสมัคร ที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่เกิดเหตุ 
- การสนับสนุนวัสดุอุปกรณ, เวชภัณฑ เบื้องตน ในการดําเนินงานตามเหมาะสม 
- ติดตามการดําเนินงานและความปลอดภัยของกลุมอาสาสมัครที่ปฏิบัติงานในพื้นที่เกิดเหตุ 

15.  COMMUNITY RECOVERY (การฟนฟูชุมชนใหกลับสูสภาวะปกติ) 
- การจัดการสิ่งแวดลอม, สุขาภิบาล ในชุมชนที่เกิดเหตุ ใหกลับสูภาวะปกติ 
- การดูสุขภาพกายและจิตใจ แกกลมุเสี่ยงและผูไดรับผลกระทบที่ประสบเหตุภาวะฉุกเฉิน 

3.2 แนวคิดการดําเนินงาน 
3.2.1 ผังโครงสราง ICS 
โครงสรางของระบบบัญชาการเหตุการณ (INCIDENT COMMAND SYSTEM; ICS) ในการบังคับบัญชา สั่ง

การ ควบคุม และประสานความรวมมือระหวางหนวยงาน 
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การเตรียมความพรอมและพัฒนาศักยภาพของระบบการบริหารจัดการและบุคลากร เพ่ือรองรับการ
ปฏิบัติงานในสถานการณฉุกเฉินทางดานสาธารณสุข ภายใตระบบบัญชาการสถานการณ (INCIDENT COMMANDER 
SYSTEM; ICS) ซึ่งประกอบไปดวย โครงสรางอํานวยการ การสั่งการ และบทบาทหนาที่ในภาวะ ฉุกเฉินทางดาน
สาธารณสุข ดังนี้ 
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แผนสนับสนุนการปฏิบัติงาน ในภาวะฉุกเฉิน (สปฉ.) 18 พ.ศ. 2558 

สปฉ.8 : สวนงานการแพทยและสาธารณสุข มีขอบเขตหนาที่ ดังนี้ 
1)  จัดเตรียมและจัดหาทรัพยากรทางการแพทยและสาธารณสุข รวมทั้งประสานการระดมสรรพกําลังดาน 

การแพทยและสาธารณสุข 
2)  จัดทํา ระบบฐานขอมูลผูเชี่ยวชาญทางการแพทยและสาธารณสุข รวมทั้งเครื่องมือทางการแพทยในดาน 

ตางๆ ของรัฐและเอกชน เพ่ือใหพรอมตอการปฏิบัติเมื่อเกิดสาธารณภัย 
3)  พัฒนาระบบการแพทยฉุกเฉิน (EMERGENCY MEDICAL SERVICE : EMS) หนวยปฏิบัติการกูชีพ และทีม 

ตอบสนองดานการแพทย ไดแก ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยในภาวะฉุกเฉินระดับอําเภอ (MINI MERT) ทีม
ปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทยระดับตติยภูมิในภาวะฉุกเฉิน (MERT: MEDICAL EMERGENCY RESPONSE TEAM) 
ทีมเฝาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว (SRRT: SURVEILLANCE RAPID RESPONSE TEAM) ทีมปฏิบัติการดานจิตเวช
(MCATT: MENTAL HEALTH CRISIS ASSESSMENT AND TREATMENT TEAM) ที่พรอมออกปฏิบัติงานชวยเหลือ 
ผูประสบภัยอยางมีประสิทธิภาพ พรอมทั้ง จัดระบบเครือขายสาธารณสุขใหบริการและสนับสนุนการปฏิบัติงาน 
ทั่วประเทศ โดยรวมมือกับ หนวยงานที่เกี่ยวของเพ่ือเตรียมความพรอมใหสามารถใชประโยชนไดทันทีเมื่อเกิดสาธารณ
ภัย 

4)  จัดใหมีการพัฒนาระบบสื่อสาร เพื่อประสานงานและสั่งการภายในหนวยงานสาธารณสุขและหนวยงาน  
ที่เก่ียวของใหมีประสิทธิภาพ 

5)  จัดใหมีการเตรียมพรอมทางหองปฏิบัติการที่ทันสมัย และไดมาตรฐาน 
6)  จัดใหมีการพัฒนาระบบฐานขอมูลความเสียหายทางดานการแพทยและสาธารณสุข รวมถึงการรายงาน 

ผลอยางถูกตองและรวดเร็ว 
7)  พัฒนาบุคลากรสาธารณสุขและอาสาสมัคร ใหมีความรูและทักษะพรอมที่จะปฏิบัติงานเมื่อเกิดสาธารณ 

ภัย และปองกันตนเองจากภัยที่เกิดขึ้นขณะปฏิบัติงาน 
8)  ใหความรูแกประชาชนและชุมชนในดานการรักษาพยาบาลเบื้องตน การสุขาภิบาลและอนามัย สิ่งแวด 

ลอม เพ่ือใหสามารถชวยเหลือตนเองและผูอ่ืนไดเมื่อประสบภัย 
9)  เฝาระวัง ควบคุม และติดตามโรคติดตอ พรอมทั้งจัดใหมีการรักษาพยาบาล การอนามัยการสุขาภิบาล 

และการปองกันโรคแกผูประสบภัย 
10) ฟนฟูสภาพจิตใจของผูประสบภัยใหกลับมาดํารงชีวิตไดตามปกติ 
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3.2.2 การดําเนินงานภายใตโครงสราง ICS 
       -กรมควบคุมโรค มีระบบการจัดการภาวะฉุกเฉิน โดยใชระบบบัญชาการเหตุการณในการดําเนินงาน ดังรูป 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 -สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก มีระบบการจัดการภาวะฉุกเฉิน โดยใชระบบบัญชาการเหตุการณใน
การดําเนินงาน ดังรูป 

 
 
 
 
 
 

 

 

 
กลุมภารกิจปฏิบัติการ(OPERATION) 
หนาที่หลัก: ทีมปฏิบัติการสวนกลาง 

1. จัดระบบการปฏิบัติการภาคสนามในการปฏิบัติการตอบโตภาวะฉุกเฉิน เชน กลุมภารกิจปฏิบัติการ 
2. ตรวจสอบความพรอมของอุปกรณเครื่องมือ และกระบวนการปฏิบัติงาน (JAS: JOB ACTION SHEET) 
3. รวบรวมความรูมาตรฐาน มาตรการในการปฏิบัติงานภาคสนาม 
4. จัดทํารูปแบบการรายงาน จากกลุมภารกิจปฏิบัติการภาคสนามใหเหมาะสมกับเหตุการณ 
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5. การประสานงาน (ระบบเชื่อมประสานขอมูล) กับกลุมภารกิจปฏิบัติงานภาคสนาม 
ทีมปฏิบัติการภาคสนาม 
1. กําหนดมาตรการความปลอดภัยของบุคลากรผูปฏิบัติงาน 
2. ประเมินขนาด ความรุนแรง การกระจาย ของป ญหา(RAPID ASSESSMENT) และสรุปผลแจงศูนย 

ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินผาน SITUATION AWARENESS TEAM 
3. ปฏิบัติการควบคุมสถานการณภาวะฉุกเฉินในพ้ืนที่ 
4. รายงานสถานการณและปญหาอุปสรรค หรือรองขอการสนับสนุนเพิ่มเติมกับศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน 

ผานSITUATION AWARENESS TEAM เปน REAL TIME 
5. รายงานผลการปฏิบัติงานและประเมินผลการปฏิบัติงานใหผูบัญชาการเหตุการณทราบ 
 

กลุมภารกิจตระหนักรูสถานการณ (SITUATION AWARENESS : SA) 
หนาที่หลัก: 

1. เฝาระวังและตรวจจับเหตุการณผิดปกติตรวจสอบขาวการระบาด ติดตามสถานการณโรคและภัย สุขภาพที่
สําคัญทงในและตางประเทศ 

2. ประสานขอมูลสถานการณ การควบคุมปองกันการระบาด ระหวางทีมตระหนักรูสถานการณกรมควบคุม
โรค กับทีมระดับเขต จังหวัด และหนวยงานตางๆ ที่เก่ียวของ 

3. สื่อสารกับผูบริหารและหนวยงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของ เพื่อสนับสนุนขอมูลขาวสารประกอบการ ตัดสินใจ 
กําหนดนโยบาย ขอสั่งการมาตรการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพ 

4. เสนอใหยกระดับและลดระดับEOC 
 
กลุมภารกิจสื่อสารความเสี่ยง (RISK COMMUNICATION) 
หนาที่หลัก: 

1.เฝ าระวังขอมูลข าวสารจากสื ่อต างๆ ทุกชองทาง และประเมินการรับรู ของสาธารณะ (PUBLIC 
PERCEPTIONS) เพื่อวิเคราะหความเสี่ยงและจัดทําแผนการสื่อสารความเสี่ยงที่เหมาะสมและรวดเร็ว 2.เฝาระวังขา
วลือ จากชองทางตางๆ และตอบโตอยางเหมาะสมและรวดเร็ว 

3.จัดทําขอมูลขาวสาร ประเด็นขาว (PRESS RELEASE)ประเด็นสาร (TALKING POINT) ที่ถูกตองแมนยํา 
และครบถวน เหมาะกับสถานการณและกลุมภารกิจเปาหมาย 4.ดําเนินการสื่อสารความเสี่ยงผานชองทางตางๆ 
รวมทั้งผลิตสื่อ เพื่อเผยแพรดวยรูปแบบและภาษาท่ี เหมาะสม 

5. ประสานกับกลุมภารกิจงานยอย เพื่อจัดการและUPDATEขอมูลที่จําเปนเพื่อเผยแพรและสื่อสาร ความ
เสี่ยง 
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6. จัดทําทําเนียบผูบริหาร โฆษก และวิทยากร เพื่อแถลงขาว ใหขาวสื่อมวลชน ใหความรูประชาชน และ 
หนวยงานที่เกี่ยวของ 

7. ประสานกับหนวยงานที่เกี่ยวของทั้งในและนอกกระทรวงสาธารณสุข เพ่ือดําเนินการสื่อสารความ เสี่ยง 
8. ประเมินผลและรายงานผลการดําเนินงานสื่อสารความเสี่ยงตอผูบัญชาการเหตุการณ 
 

กลุมภารกิจดูแลรักษาผูปวย (CASE MANAGEMENT) 
หนาที่หลัก: 

1. ดําเนินการตามมาตรฐานแนวทางการดูแลรักษาผูปวยตลอดจนแนวทางในการปองกันการติดเชื้อ 
2. ประสานกับหองปฏิบัติการทางสาธารณสุขเพ่ือจัดทําแนวทางการสงตรวจทางหองปฏิบัติการที่ เหมาะสม 
3. ประสานและ/หรือจัดเตรียมสถานที่สําหรับการ แยกกัก กักกันและคุมไวสังเกตอาการ 4.จัดกลุมภารกิจ

ดูแลรักษาผูปวยแบบองครวม (HOLISTIC CARE) และฝกซอมกลุมภารกิจเพื่อใหสามารถ ปฏิบัติงานตามมาตรฐาน
การปองกันการติดเชื้อไดอยางเหมาะสม 5.จัดกลุมภารกิจผูเชี่ยวชาญเพื่อใหคําปรึกษาดานการแพทยและการปองกัน
ควบคุมโรคติดเชื้อใน โรงพยาบาลแกสถานพยาบาลที่รับดูแลรักษาผูปวย 
 
กลุมภารกิจดานควบคุมโรคระหวางประเทศ (POINT OF ENTRY)  
หนาที่หลัก: 

1. ตรวจคัดกรองผูเดินทางที่มาจากพ้ืนที่เสี่ยง 
2.  ทบทวนและฝกปฏิบัติการดําเนินงานตามมาตรฐานการควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศแก เจาหนาที่ 

รวมปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน 
3. ควบคุมกํากับใหมีการดําเนินงานตามมาตรฐาน IHR 2005 POINT OF ENTRY (ภาวะฉุกเฉิน) ตาม 

มาตรฐานคมูือพัฒนาสมรรถนะหลักชองทางเขาออกระหวางประเทศ IHR 2005 
4. จัดทําฐานขอมูลผูเดินทางและขอมูลที่เก่ียวของกับเหตุการณและสงตอขอมูลใหSAT 

 
กลู่มภารกิจการสํารองวัสดุ เวชภัณฑ และสงกําลังบํารุง(STOCKPILING AND LOGISTICS) 
หนาที่หลัก: 

1. จัดทําแผน สรรหา สถานที่และสิ่งอํานวยความสะดวก สํารองเวชภัณฑทางการแพทย อุปกรณ เทคโนโลยี
และสารสนเทศ (IT) อุปกรณและระบบสื่อสาร เสบียงและอุปกรณยังชีพ และยานพาหนะ ตามแผนที่กําหนด 

2. จัดทําแผน กระจาย ดูแลกํากับ และจัดสงเวชภัณฑทางการแพทย อุปกรณเทคโนโลยีและสารสนเทศ (IT) 
อุปกรณและระบบสื่อสาร เสบียงและอุปกรณยังชีพ ยานพาหนะ วัสดุอุปกรณตางๆ สถานที่และสิ่ง อํานวยความ
สะดวก ตามแผนที่กําหนด 

3. จัดทําแผน สรรหา จัดตั้งสถานที่และสิ่งอํานวยความสะดวกสําหรับทีมปฏิบัติการ และศูนยพักพิง สําหรับ 
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ผู้ประสบภัย 
4. ดูแลรักษาทีมปฏิบัติการที่ไดรับการบาดเจ็บหรือเจ็บปวย 
5. จัดทําฐานขอมูลทรัพยากร (ยกเวนกําลังคน) และปรับปรุงใหเปนปจจุบัน 
 

กลุมภารกิจกฎหมาย 
หนาที่หลัก: 

1. ทบทวน รวบรวม วิเคราะห พรอมจัดทําฐานขอมูลเกี่ยวกับกฎหมายที่มีความเกี่ยวของกับการ ปฏิบัติ
งานศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน และงานตอบโตภาวะฉุกเฉินอ่ืนๆที่เก่ียวของ 

2. จัดทําคําสั่งใหผูที่เก่ียวของดําเนินการเพ่ือการปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพอาศัยอํานาจตาม พ.ร.บ. ที่
เกี่ยวของ 

3. เปนที่ปรึกษาทางดานกฎหมาย 
4. สื่อสารและถายทอดกฎหมายที่เกี่ยวของใหผูปฏิบัติงานเขาใจ และปฏิบัติไดถูกตอง 
5. ประเมินผลกระทบของกฎหมายที่บังคับใช 
6. ชวยจัดทําคํารองเพ่ือดําเนินการตามกฎหมาย 

  
กลุมภารกิจการเงินและงบประมาณ (FINANCE/ADMINISTRATION) 
หนาที่หลัก: 

1. วางแผนงบประมาณของ EOC ในภาวะฉุกเฉิน 
2. จัดทําระบบธุรการการเงิน งบประมาณ สนับสนุนภารกิจ EOC 
3. ติดตามการเบิกจายงบประมาณและรายงาน EOC 
4. สนับสนุนงบประมาณใหทีมปฏิบัติงานไดทันเวลา 
5. บันทึกเวลาปฏิบัติงานและจายคาตอบแทนตามเวลา 
6. สรุปรายงานทางการเงินและวิเคราะหตนทุนการดําเนินการและความคมุคา 
7. จัดทําประกันชีวิต ดําเนินการเรียกรอง ดูแลชดเชยคาเสียหายสําหรับอุบัติเหตุและการบาดเจ็บจาก การ

ปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
 
กลุมภารกิจกําลังคน 
หนาที่หลัก: 

1. จัดทําฐานขอมูลกําลงั คน พรอมระบุสมรรถนะใหเปนปจจุบัน 
2. จัดหากําลังคนเขาทํางานตอบโตภาวะฉุกเฉินตามท่ีผูบัญชาการเหตุการณกําหนด 
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3. จัดทําผังการติดตอสื่อสารหรือชองทางการสื่อสาร เพื่อระดมสรรพกําลังในการปฏิบัติการภาวะ ฉุกเฉิน
ภายในเวลาที่กําหนด 

4. จัดทําแผนพัฒนากําลังคน และมีระบบกํากับติดตามประเมินผล 
5. จัดทําแผนบริหารความตอเนื่องของภารกิจองคกรดานสํารองกําลังคน (BCP) 
6. จัดทําพัฒนา และประเมินระบบการสรางแรงจูงใจ 
7. กําหนดตัวชี้วัดรวมของแตละสํานัก/กล  งานเพื่อใหเกิดการทํางานอยางบูรณาการ 

กลุมภารกิจประสานงานและเลขานุการ (LIAISON) 
หนาที่หลัก: 

1. จัดทําทําเนียบเครือขายเพ่ือการประสานงานทั้งภายใน ภายนอกกรมควบคุมโรคและกระทรวง สาธารณสุข 
2. ติดตอประสานงานกับหนวยงานตางๆ ที่เกี ่ยวของทั ้งภายใน ภายนอกกรมควบคุมโรคและกระทรวง 

สาธารณสุข 
3. ประสานหาสถานที่สําหรับการทํางานของทีมยอยตางๆ ในศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (EOC) ให เพียงพอ 
4. ประสานจัดการประชุม จัดทําปฏิทินการปฏิบัติงานของระบบบัญชาการเหตุการณ และทีมยอยของ ระบบ

บัญชาการเหตุการณ 
5.สรุปรายงานการประชุม ขอสั่งการ ผลการดําเนินงาน ปญหาอุปสรรค และสื่อสารขอสั่งการไปยังหนวย

งานตางๆที่เก่ียวของอยางรวดเร็ว 
  6. วางแผน ผลักดัน และติดตามใหขอสั่งการของผูบัญชาการเหตุการณไดรับการปฏิบัติอยางรวดเร็ว และมี
ประสิทธิภาพ 

7. ให้การรสนับสนุนงานดานบริหารจัดการและอํานวยความสะดวกในทุกๆดานใหกับทีมยอยทุกทีมใน 
ระบบบัญชาการเหตุการณ 

8. รับผิดชอบงานสารบรรณของระบบบัญชาการเหตุการณ 
 

3.2.3 การกําหนดจุดสําคัญของการปฏิบัติการ (TRIGGER POINT) หรือ เหตุการณเขาเกณฑ  (DIRECTOR 
CRITICAL INFORMATION REQUIREMENT) ความเชื่อมโยงการจัดระดับความรุนแรง 
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การพิจารณายกระดับศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน 
 1. กรณียกระดับศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (ACTIVATE EOC): ผูบริหารระดับสูงพิจารณายกระดับ ศูนย
ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (ACTIVATE EOC) กรณีเหตุการณดังกลาวเขาไดกับเกณฑภาวะฉุกเฉินทาง สาธารณสุข 
(PUBLIC HEALTH EMERGENCY)ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (PUBLIC HEALTH EMERGENCY) หมายถึง เหตุ
การณการเกิดโรค และภัยคุกคามสุขภาพ ซึ่งมีลักษณะเขาไดกับเกณฑอยางนอย 2 ใน 4 ขอ ดังนี้ 
 - ทําใหเกิดผลกระทบทางสุขภาพอยางรุนแรง 
 - เปนเหตุการณที่ผิดปกติ หรือไมเคยพบมากอน 
 - มีโอกาสที่จะแพรไปสูพ้ืนที่อ่ืน 
 - ตองจํากัดการเคลื่อนที่ของผูคนหรือสินคา 
 1.1 เมื่อมีการยกระดับศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน (ACTIVATE EOC) ผูบริหารระดับสูงดําเนินการ 
พิจารณาแตงตั้งผูบัญชาการเหตุการณ (INCIDENT COMMANDER: IC) ที่มีความเหมาะสมตอเหตุการณนั้น ๆ 
 1.2  ผูบัญชาการเหตุการณ (IC) ของเหตุการณดังกลาว พิจารณาแตงตั้งกลุมภารกิจภายใตระบบ 
บัญชาการเหตุการณ (INCIDENT COMMAND SYSTEM: ICS) ตามความเหมาะสมตอเหตุการณ 
 1.3 กลุมภารกิจประสานงานและเลขานุการ ประสานหัวหนากลุมภารกิจที่เกี่ยวของเขารวมประชุม
เพ่ือ วางแผนการดําเนินงานศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน 
 2. กรณีไมยกระดับศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน: ผูบริหารระดับสูงพิจารณาแลววาเหตุการณดังกลาว ว่าไม่
เข้าเกณฑ์ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขใหทีมตระหนักรูสถานการณ ติดตาม เฝาระวัง ประเมินสถานการณและ ประเมิน
ความเสี่ยงของเหตุการณดังกลาวตามระบบปกติอยางตอเนื่อง หากเหตุการณที่ไดเฝาระวังมีความรุนแรง และมี
ผลกระทบในวงกวาง ใหทีมตระหนักรูสถานการณจัดทํา เสนอรายงานการประเมินสถานการณและ ขอเสนอเพ่ือ
พิจารณาใหกับผ ูบริหารระดับสูง กรมควบคุมโรครับทราบและพิจารณายกระดับศูนย ปฏิบัติการ ภาวะฉุกเฉิน 
(ACTIVATE EOC) ตอไป 
การปฏิบัติการของศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน กรมควบคุมโรค สามารถแบงระดับของการปฏิบัติการ ดังนี้ 
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ส่วนที่ 4 
การกําหนดความรับผิดชอบ 

(ORGANIZATION AND ASSIGNMENT OF RESPONSIBILITIES) 
 
ภารกิจหลักที่สําคัญ ในระยะกอนเกิดภาวะฉุกเฉิน ระยะระหวางเกิดเหตุ และระยะหลังเกิดเหตุ 
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ระยะการเตรียมความพรอมกอนเกิดภาวะฉุกเฉิน (PREPAREDNESS PHASE) 
1.จัดทํา/ทบทวนโครงสรางการดําเนินงานตามระบบ 

ICS และแตงตั้งคณะกรรมการ/คณะทํางาน
เตรียมพร้อมตอบโตภาวะฉุกเฉินฯ 

  🗸       🗸    

2.รวบรวม ขอมูล ติดตามสถานการณ/ วิเคราะห
ข้อมูล  และประเมินแนวโนมสถานการณสรุปในสวน
ที่เกี่ยวของ 

    🗸         

3. ประเมินความเสี่ยงในพ้ืนที่รับผิดชอบ 
 
 

    🗸         
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4. จัดทําแผนบริหารสถานการณฉุกเฉิน รวมถึงแผน
ตอบโตภาวะฉุกเฉิน(IMP /IAP)และจัดทําแผน
ประคองกิจการภายในองคกร 

         🗸    

5. ซอมแผนตอบโตฯภายในหนวยงานและรวมกับ 
หนวยงานที่เกี่ยวข้องที่ไดจากการวิเคราะหความเสี่ยง 
โรคและภัย 

  🗸       🗸    

6. พัฒนาศักยภาพ ทบทวนความรู /ทักษะ แก
บุคลากรดานการแพทย 

 🗸 🗸         🗸  

7.ศึกษา พัฒนาองคความรู คูมือ มาตรฐาน แนว
ทางการปฏิบัติงาน 

           🗸  

8.จัดทําแผนและงบประมาณดําเนินงานดานสาธารณ
ภัย ไดแ้ก จัดทำ คําขอใช้งบฉุกเฉิน การขออนุมติ
ปฏิบัตราชการ 

         🗸   🗸 

9. จดัระบบการสื่อสารความเสีย่งในภาวะฉุกเฉินที่มี
ประสิทธภิาพทั้งระบบหลักและสํารองและประเด็น
สื่อสาร/แผนลวงหน้าพรอมกําหนด ชองทางการสื่อสาร 

         
🗸 

    
🗸 



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 23 
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10. จัดทําบัญชีรายชื่อเครือขาย ทีอยู/ เบอรโทร 

และE-MAIL ADDRESS 
  🗸           

11. จัดทําระบบและแนวทางในการบริหารจัดการ
เวชภัณฑและวัสดุอุปกรณตางๆ 

          🗸  🗸 

ระยะการตอบโตภาวะฉุกเฉิน (RESPONSE PHASE) 
1.IC ประกาศใชแผนเตรียมพรอมดานการแพทย
และการสาธารณสุข 

 🗸            

2. จัดประชุมศูนย์ปฏิบัติการเตรียมพรอมดานการ
แพทยและการสาธารณสุข 

  🗸          🗸 

3.ประสานการปฏิบัติงานกับหนวยงานพ้ืนที่ในการ
ทํางาน /และประสานขอมูลสถานการณโรค/ภัย 

หลังเกิดสาธารณภัยในพ้ืนที่ 

  🗸           

4.วิเคราะห/ประเมินสถานการณภัย(เพ่ือเสนอ IC
พิจารณาตัดสินใจวางแผน สั่งการหรือประกาศยุติ
การใชแผนฉุกเฉินฯ) 
 

 🗸   🗸         



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 24 
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5.จัดทีมปฏิบัติการสนับสนุน      🗸        
6. วินิจฉัยรักษาโรค       🗸       
7. สนับสนุนเวชภัณฑ วัสดุ อุปกรณดานการเฝา
ระวังและควบคุมโรค/ภัย 

          🗸   

8.จัดทําระบบรายงานและสรุปผลการปฏิบัติงาน   🗸  🗸 🗸 🗸       
ระยะหลังการระบาด (REHABILITATION AND RECONSTRUCTION RECOVERY) 
1. วิเคราะหปจจัยเสี่ยงในการเกดิ โรค/ในพ้ืนที่ที่เกิด
สาธารณภัย 

    🗸     🗸    

2. จัดประชุมหนวยงานที่เกี่ยวของ เพ่ือสรุปผลการ
ดําเนินงานรวมทั้งปญหา/อุปสรรค/ถอดบทเรียน 

เพ่ือปรับปรุงแผนรองรับสาธารณภัยในครั้งตอไป 

  🗸           

3. นําผลสรุปจากการทํา AAR มาปรับ AHP IAP   🗸       🗸    
4. สรุปผลการดําเนินงาน/รายงานตามระบบ 
 
 

  🗸           



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 25 
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5.ติดตาม/จัดทํารายงานสรุปสถานการณการเกิด
การระบาดของโรคหรือภัย เพ่ือเสนอผูบริหารลด
ระดับศูนย์ EOC 

    🗸 🗸        

6. ลดระดับศูนย์ EOC     🗸         



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 26 

 

 
 

ส่วนที่ 5 
การควบคุมและการประสานงาน  

(DIRECTION, CONTROL, AND COORDINATION) 
 

5.1 การติดตามงาน 

5.1.1 การประสานงานแนวด่ีง แนวราบศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 

 

 

 

 

 



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 27 

 

 
 

5.1.3 การควบคุมติดตามระบบสั่งการศูนย EOC และออกขอสั่งการ LIAISON AND EOC MANAGER 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 28 

 

 
 

5.2 บุคลากรและการปรับใช 
 5.2.1 การยกระดับศูนย์ EOC สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 
 เมื่อเกิดเหตุฉุกเฉินทางสาธารณสุขที่มีผลกระทบกับการดําเนินภารกิจของกรมควบคุมโรค ระบบ บัญชาการ
เหตุการณ และศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก (ICS&EOC) จะมีการระดม
อัตรากําลังจากกลุ่มงานในสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก ซึ่งในแตระระดับมีความตองการอัตรากําลังที่ตางกัน 
ไดแก จํานวนรอยละ 10 รอยละ25 และรอยละ 50 หรือทั้งหมดของบุคลากร (ระดับการ ACTIVATE ของระบบ
บัญชาการเหตุการณ และศูนยปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก) โดยแบงไดดังนี้ 

ระดับ ลักษณะงาน กำลังคน 
ภาวะปกติ -การประเมินและติดตามสถานการณ์ต่างๆ 

ตามปกต ิ
-การจัดทำแผนต่างๆ(AHP,BCP,HSP) 
-การสำรองเวชภัณฑ์ อุปกรณ์และเครื่องมือต่างๆ 
-การซ้อมแผน 

-ทีมติดตามและประเมินสถานการณ์ (SITUATION 
AWARENESS TEAM, SAT) 
-ทีมผู้จัดการงานติดตามและประเมินสถานการณ์(SAT 
MANAGER) 
-ผู้จัดการศูนย์ปฏิบตัิการ (EOC MANAGER) 
-ผู้ปฏิบัติงานหลักในศูนย์ปฏิบตัิการ (CORE EOC STAFF) 
-SUBJECT MATTER EXPERTS  
-PM โรค 

ระดับท่ี 1  -เฝ้าระวังใกล้ชิดขึ้น 
-ทำการวิเคราะห์ MISSON 
-ประสานงานกบัหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
-พัฒนาแผนเผิญเหตุ (IAP) 
-เตรียมพร้อมด้านกำลังคน 

กำลังคนจากภาวะปกติ บวก 
-มีการแจ้งและเพิ่มจำนวน SUBJECT MATTER EXPERTS 
หรือ PM โรค เข้ามาร่วมติดตามและประเมินสถานการณ์ 

ระดับท่ี 2  -มีการแต่งตั้งผู้บัญชาการเหตุการณ์ 
-ปฏิบัตกิารตามโครงสร้างของระบบบัญชาการ
เหตุการณ์ 
-ระบบบัญชาการเหตุการณ์ปฏิบัตกิารฉกุเฉินตาม
แผนเผิญเหตุ (INCIDENCE ACTION PLAN : IAP) 

กำลังคนจากระดับท่ี 1 บวก 
-มีการแจ้งและเพิ่มจำนวนกำลังคนเข้ามาในระบบบัญชาการ
เหตุการณไ์ม่น้อยกว่าร้อยละ 10 ของกำลังคนในหน่วยงาน 

ระดับท่ี 3 -มีการแต่งตั้งผู้บัญชาการเหตุการณ์ 
-ปฏิบัตกิารตามโครงสร้างของระบบบัญชาการ
เหตุการณ์ 
-ระบบบัญชาการเหตุการณ์ปฏิบัตกิารฉกุเฉินตาม
แผนเผิญเหตุ (INCIDENCE ACTION PLAN : IAP) 

กำลังคนจากระดับท่ี 1 บวก 
-มีการแจ้งและเพิ่มจำนวนกำลังคนเข้ามาในระบบบัญชาการ
เหตุการณไ์ม่น้อยกว่าร้อยละ 25 ของกำลังคนในหน่วยงาน 

ระดับท่ี 4 -มีการแต่งตั้งผู้บัญชาการเหตุการณ์ 
-ปฏิบัตกิารตามโครงสร้างของระบบบัญชาการ
เหตุการณ์ 
-ระบบบัญชาการเหตุการณ์ปฏิบัตกิารฉกุเฉินตาม
แผนเผิญเหตุ (INCIDENCE ACTION PLAN : IAP) 

กำลังคนจากระดับท่ี 1 บวก 
-ให้ทุกคนในหน่วยงานหยุดการปฎิบัติงานท่ีไม่ใช่งานท่ีสำคญั
และจำเป็นต้องดำเนินการ (NON-CRITICAL/NON-
ESSENTIAL OPERATIONS) เพื่อให้บุคลากรทั้งหมดเข้าร่วม
ปฏิบัติการฉุกเฉิน 

  



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 29 

 

 
 

5.2.2 บทบาทหนาที่กล่มงานตางๆ กรณียกระดับ EOC สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 
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กลุ่มบริหารทั่วไป             
กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภค             
กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ             
กลุ่มควบคุมโรคไม่ติดต่อและ
ยาเสพติด 

            

กลุ่มงานพัฒนายุทธศาสตร์
สาธารณสุข 

            

กลุ่มพัฒนาคุณภาพและ
บริการ 

            

กลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อม
และอาชีวอนามัย 

            

กลุ่มงานนิติการ             
กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ             
งานตรวจสอบและควบคุม
ภายใน 

            

กลุ่มงานประกัน             
กลุ่มงานทันตสาธารณสุข/ 
คลินิกทันตกรรม 

            

กลุ่มงานการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

            

คลินิกพุทธบูชา             
กลุ่มงานบริหารทรัพยากร
บุคคล 

            

 
 

 

 

หมายหตุ    = กลุ่มงานรับผิดชอบหลัก 
                 = ผู้รับผิดชอบภารกิจที่เกี่ยวข้อง 



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 30 

 

 
 

5.3 การจัดพื้นที่ปฏิบัติการและทรัพยากร  
  5.3.1) ศูนยบัญชาการเหตุการณ (INCIDENT COMMAND POST, ICP) เปนสถานที่ท่ีใชในการบัญชาการ เหตุ
การณของผูบัญชาการเหตุการณในพ้ืนที่เกิดเหตุ 
  5.3.2) จุดระดมพล (STAGING AREA) เปนพื้นที่สําหรับการระดมทรัพยากรทั้งกําลังคน หรือวัสดุ อุปกรณที่ มี
ความพรอมเพ่ือรอรับการมอบหมายภารกิจในการออกปฏิบัติการ/จัดสงไปยังพ้ืนที่ 
  5.3.3) ฐาน (BASE) สถานที่ตั้งของสวนซึ่งทําหนาที่ประสานงาน บริหารงาน รวมทั้งเปนที่สถานที่ปฏิบัติงาน 
ของสวนสนับสนุน 
 
5.4 การถอนกําลังและทรัพยากรกรณีที่วิเคราะหแลว พบวาหากดําเนินการตอ อาจทําใหเกิดความเสียหาย อาจ
เสนอ IC พิจารณาถอนกําลัง 
  ประเมินสถานการณ ความเสี่ยง ความปลอดภัย ของเจาหนาที่ ถอนกําลังเมื่อมีความเสี่ยง หรือไมปลอดภัย 
  



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 31 

 

 
 

ส่วนที่ 6 
        การรวบรวม วิเคราะห และการกระจายขอมูล 

(INFORMATION COLLECTION, ANALYSIS, AND DISSEMINATION) 
 

6.1 โครงสรางการรวบรวม วิเคราะห และการกระจายขอมูล 
สำนักงานสาธารณสุข จังหวัดพิษณุโลก มีการรวบรวมขอมูล โดยการดําเนินงานกลุมภารกิจตระหนักรูสถาน

การณ (SAT) มีระบบเฝาระวังเหตุการณ และระบบการแจงเหตุการณสําคัญแกผูบริหาร DIREC TOR CRITICAL 
INFORMATION REQUIREMENTS (DCIRS) 

6.1.1 การรับแจ้งข่าวและการรายงานผู้บริหาร 
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6.1.2 การดําเนินการเฝาระวัง ติดตาม ประเมินสถานการณโรคและภัยสุขภาพ และความเชื่อมโยงระหวาง 
กลมุภารกิจตระหนักรูสถานการณ (SAT) กลมุภารกิจอ่ืนๆและกลุ่มงานภานใน โดยมีกลุมภารกิจ SAT เปนศนูยกลาง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ช่องทางรับแจ้งเหตุ 

-ผู้บริหาร 
-ทีม สอบสวนโรค (JIT) 
-ทีมสื่อสารความเสี่ยง 
-PM โรค 
-กลุ่มระบาดวิทยา 
-กลุ่ม/ศูนย์/ด่าน 

ผู้บัญชาการเหตุการณ ์

ทีม SAT 

 SAT เหตุการณ์นั้นๆ  ยุทธศาสตร์ 

Operation สื่อสารความเส่ียง Case manegerment POE 

หน่วยสนับสนุน 
Stockpiling/กฏหมาย/การเงินและงบประมาณ/กำลังคน 

 
Liason 

ภาวะปกต ิ ภาวะฉุกเฉิน 
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6.2 วิเคราะห และการกระจายขอมูลของทีม SAT 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลผลิตและการกระจายข้อมูล 
ผลผลิต ชองทางการสง ผูจัดทํา 

1.สรุปเหตุการณที่เขาเกณฑการเฝา 
ระวังฯและเหตุการณสําคัญในประเทศ 

(DCIR) 

สงทุกวันทาง LINE SAT DDC 
 

IN CHARGE 2 
SAT MANAGER 

2.วิเคราะห์ความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ
ประจําสัปดาห 

สงวันอาทิตย์ (ผ่าน SUP ประจำสัปดาห์) IN CHARGE 1 

3.ตาราง OUTBREAK VERIFICATION 

LIST 
สงวันอาทิตย์ IN CHARGE 2 

4.สรุปสถานการณโรคและภัยสุขภาพที่ 
สําคัญประจําสัปดาห 

สงวันจันทร์ของสัปดาหถัดไป IN CHARGE 1 

5.SLIDE PRESENTATION/นำเสนอ (ที่
ประชุม SAT 

นําเสนอในวันจันทรของสัปดาหถัดไป IN CHARGE 1/SUP 

บทบาทหน้าที่ของภาระกิจ SAT 

แหล่งข้อมลู ตรวจสอบข่าว
การระบาด 

ข่าวลือ 

ยืนยันการระบาด 

ประเมินความเสี่ยง
ของเหตุการณ์ 

ทีม OPERATION ในพ้ืนที่
ปฏิบัติการ 

-ทีม Operation ปฏิบัติการ 

-ขอทีม Operation 

ส่วนกลางร่วมปฏิบัติการ 

ทีม SAT ติดตามสถานการณ์ 

ทีม SAT สรุปเสนอผู้บริหาร 



ส่วนที่ 7 
การสื่อสาร (COMMUNICATIONS) 
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7.2 แผนผังการรายงานขอมูล/กลไกการรายงาน 
7.2.1แนวทางการสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพในแตละระยะ  
ระยะกอนเกิดเหตุ 
1.  ประเมินความเสี่ยง และความรุนแรงที่อาจจะเกิดขึ้น  (ตามแนวทางการวิเคราะหความเสี่ยงโรค 

และภัยสุขภาพ) 
2.  จัดตั้งคณะทํางาน เพื่อบริหารทรัพยากรที่มีอยู  เชน คน วัสดุอุปกรณและงบประมาณใหสามารถ 

ดําเนินการสื่อสารความเสี่ยงในภาวะฉุกเฉินไดอยางมีประสิทธิภาพ 
3.  จัดทําขาวแจก (PRESS RELEASE) ประเด็นสาร และประเด็นสัมภาษณ(TALKING POINT) 
4.  เผยแพรข้อมูลทางโทรทัศน, วิทยุ, หนังสือพิมพ 
5.  กิจกรรมพิเศษ และรณรงค(SPECIAL EVENT ACTIVITIES & CAMPAIGN) 
6.  ใหขอมูลขาวสาร และรับแจงเหตุทาง CALL CENTER เบอร์โทร 055-231-001 ถึง 8 
7.  ใหบริการขาวสารทางเว็บไซตเฟสบุก ไลนกลุม ไลนแอ็ด เปนตน  
ระหวางเกิดเหตุ 
1.  บริหารจัดการดานการสื่อสารความเสี่ยงในภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
2.  จัดเตรียมประเด็น ขอมูลขาวสาร สําหรับการแถลงขาว 
3.  กําหนดบุคคลที่เปนโฆษกจังหวัดสําหรับแถลงขาว และใหขาว 
4.  จัดการแถลงขาว (PRESS CONFERENCE) 
5.  จัดทําขาวแจก (PRESS RELEASE) ประเด็นสาร และประเด็นสัมภาษณ(TALKING POINT) 
6.  ผลิต และเผยแพรสื่อ เผยแพรขอมูลทางโทรทัศน, วิทยุ , หนังสือพิมพ 
7.  ใหขอมูลขาวสาร และรับแจงเหตุทาง CALL CENTER ที่หมายเลข 1422 และ 0 2590 3333 
8.  บริการขาวสารทางเว็บไซตเฟสบุก ไลนกลุม ไลนแอ็ด เปนตน 
9.  ใหสัมภาษณสื่อมวลชน (PRESS INTERVIEW) นําผูสื่อขาวดูงานในพ้ืนที่ (STUDY TOURS) 
10. ประสานทีมวิทยากร และที่ปรึกษาในกรณีนําเสนอขอมูลเชิงวิชาการ 
11. ประชาสัมพันธเคลื่อนที่ลงชุมชนในพ้ืนที่เสี่ยง 
12. สราง และพัฒนาเครือขายประชาสัมพันธในระดับชุมชน 
13. ประชาสัมพันธสรางความรูความเขาใจแกผูเกี่ยวของและผูมีสวนสําคัญตอการปองกันควบคุมโรค 
14. ที่เกิดกับประชาชน และชุมชน  
ระยะหลังเกิดเหตุ 
1.  วิเคราะหสถานการณ ประเมิน วางแผนสื่อสารความเสี่ยง และประชาสัมพันธหลังเกิดเหตุ ไดแก

การปองกัน รักษา และควบคุมโรคระบาด รวมทั้งสรุปบทเรียน 
2.  จัดเตรียมประเด็น ขอมูลขาวสาร สําหรับการแถลงขาว 
3.  จัดแถลงขาวสื่อมวลชน (PRESS CONFERENCE) 
4.  ใหสัมภาษณสื่อมวลชน (PRESS INTERVIEW) 
5.  ใหบริการขาวสารทางเว็บไซตเฟสบุก ไลนกลุม ไลนแอ็ด เปนตน 
6.  ผลิต และเผยแพรสื่อ 
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การเฝาระวังขอมูลขาวสารสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก ร่วมกับกรมควบคุมโรค รับผิดชอบ

โดยกลุมภารกิจสื่อสารความเสี่ยงในภาวะฉุกเฉิน ในวันทําการมีการจัดเวรการเฝาระวังขอมูลขาวสารฯ เปน 3 

ชวง (06.30-09.00 น. , 10.30-12.00 น. และ 14.30-16.00 น.) จํานวนเวรละ  4 คน และมีนักวิชาการ
สาธารณสุขตรวจทานขอมูลขาวสารอีก 1 คน ในวันหยุดมีการจัดเวร1คน รับผิดชอบเฝาระวังขอมูลขาวสารฯ 

และมีนักวิชาการสาธารณสุขตรวจทานขอมูล ขาวสารอีก 1 คน โดยมีการเฝาระวังขาวสื่อหลัก ไดแก หนังสือ
พิมพโทรทัศนและสื่อโซเชียลมีเดีย  
 

7.2.2 กลไกการเฝาระวัง ตอบโตขอมูลขาวสาร และสื่อสารความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ในการเฝาระวังขอมูลขาวสารโรคและภัยสุขภาพจะตองมีการจัดลําดับความเสี่ยง  เพื่อการสื่อสาร
ความเสี ่ยง  (ASSESSING AND PRIORITIZING RISK) คือ การวิเคราะหสังเคราะหขอมูลขาวสาร และการ
จัดลําดับ ความเสี่ยงของขอมูลขาวสาร รวมทั้งการประเมินการรับรูความเสี่ยงประชาชน ซึ่งในการวิเคราะห
สังเคราะห ขอมูลขาวสาร และการจัดลําดับความเสี่ยงของขอมูลขาวสารเบื้องตนจะเปนการประเมินโดยหัว
หนากลุมภารกิจ สื่อสารความเสี่ยงในภาวะฉุกเฉิน ตามลําดับความเสี่ยง ดังนี้ 

ความเสี่ยงต่ำ ดําเนินการตอบโตหรือชี้แจงประเด็น ภายใน 3 - 7 วัน โดยมีเนื้อหาประเด็นขาวที่มีการ 
นําเสนอในหัวขอดังตอไปนี้ 

1)  โรคติดตอที่มีการเกิดนอกประเทศ มีความเสี่ยงตอการเกิดโรค และการระบาดในประเทศไทย 



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 37 

 

 
 

2)  โรคติดตอที่องคการอนามัยโลกรายงานผูปวยจํานวนไมมากและประเทศที่รายงาน1-2ประเทศ 
3)  โรคติดตอหรือภัยสุขภาพ ที่เกิดขึ้นในประเทศ พบผูปวยในวงจํากัด 
4)  สื่อมวลชนใหความสนใจบาง เชน หนังสือพิมพ 1 - 2 ฉบับ 
5)  โซเซียลมีเดียมีการกลาวถึง แตยังไมมีความวิตกกังวลเกิดขึ้น 
6) การประเมินจากประชาชนที่โทรมาสายดวน สอบถามเรื่องโรคและภัยสุขภาพนั้นๆ  
 
ความเสี่ยงปานกลาง ดําเนินการตอบโตหรือชี้แจงประเด็น ภายใน 1 - 3 วัน เขาเกณฑ 2 ขอขึ้นไป 

โดยมีเนื้อหาประเด็นขาวที่มีการนําเสนอในหัวขอดังตอไปนี้ 
1) โรคติดตอที่มีการเกิดนอกประเทศแตอาจมีโอกาสรายงานผูปวยในประเทศไทยจาก การเดินทาง 

เขา - ออกประเทศ 
2) โรคติดตอที่องคการอนามัยโลกรายงานผูปวยและมีประเทศที่รายงาน จํานวนไมมาก เชน 2 – 5 

ประเทศ 
3) โรคติดตอหรือภัยสุขภาพ ที่เกิดขึ้นในประเทศ พบผูปวยในวงจํากัด ไมมีการระบาดใน วงกวาง 
4) สื่อมวลชนใหความสนใจพอประมาณ เชน โทรทัศน1-2ชอง หนังสือพิมพ2-3ฉบับ 
5) โซเซียลมีเดียมีการกลาวถึง แตยังไมมีความวิตกกังวลเกิดขึ้น 
6) การประเมินจากประชาชนที่โทรมาสายดวนกรมควบคุมโรค1422สอบถามเรื่องโรค และภัยสุขภาพ

นั้นจํานวนไมเกิน 5 - 10 สาย / วันและยังไมพบความวิตกกังวล 
7) ประเด็นขอมูลขาวสาร หรือขาวที่สุมเสี่ยงตอภาพลักษณกรมควบคุมโรคระดับปาน กลาง เชนหัว

หนาสวนราชการไมจายคาเดินทาง / เบี้ยเลี้ยงของพนักงาน 
ความเสี่ยงสูง ดําเนินการตอบโตหรือชี้แจงประเด็น ภายใน 4 - 24 ชั่วโมง เขาเกณฑ 1 ขอ โดยมี 

เนื้อหาประเด็นขาวที่มีการนําเสนอในหัวขอดังตอไปนี้ 
1) โรคติดตอรายแรงที่มีการเกิดนอกประเทศ  มีโอกาสรายงานผูปวยในประเทศไทยสูง จากการ

เดินทางเขาประเทศ 
2) โรคติดตอรายแรงที่มีการรายงานผูปวยในประเทศไทย 
3) โรคติดตอที่องคการอนามัยโลก ประกาศใหเปนภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข
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ส่วนที่ 8 
บริหาร การเงิน และการสงกําลังบํารุง 

(ADMINISTRATION, FINANCE, AND LOGISTICS) 
 
8.1 การบริหาร 

สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก มีการจัดตั้งทีมงานบริหารความต่อเนื่อง (Business Continuity 
Plan Team) เพื่อให้แผนดำเนินธุรกิจอย่างต่อเนื่อง (BCP) ของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก สามารถ
นำไปปฏิบัติได้อย่างมีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผล จึงต้องจัดทีมบริหารความต่อเนื่อง (BCP Team) ขึ้นโดย 
BCP Team ประกอบด้วย คณะบริหารความต่อเนื่อง และทีมบริหารความต่อเนื่อง โดยจะต้องร่วมมือกันดูแล 
ติดตาม ปฏิบัติงาน และกู้คืนเหตุการณ์ฉุกเฉินในกลุ่มงาน/งานของตนเอง ให้สามารถบริหารความต่อเนื่องและกลับ
สู่สภาวะปกติได้โดยเร็ว ตามบทบาทหน้าที่ที่กำหนดไว้ ดังนี้ 

1) คณะบริหารความต่อเนื่อง ประกอบด้วย นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด และรองนายแพทย์สาธารณสุข
จังหวัด มีหน้าที่ในการประเมินลักษณะ ขอบเขต และแนวโน้มของอุบัติการณ์ที่เกิดขึ้น เพื่อตัดสินใจประกาศใช้แผน
ดำเนินธุรกิจอย่างต่อเนื่องฯ และดำเนินการตามขั้นตอนและแนวทางการบริหารความต่อเนื่อง ตลอดจนสรรหา
ทรัพยากรตามท่ีได้กำหนดไว้ในแผนดำเนินธุรกิจอย่างต่อเนื่องฯ 

2) ทีมบริหารความต่อเนื่อง มีหน้าที่ในการสนับสนุนการปฏิบัติงานของคณะบริหารความต่อเนื่อง 
และดำเนินการตามขั้นตอนและแนวทางการบริหารความต่อเนื่อง ตลอดจนสรรหาทรัพยากรที่ได้กำหนดไว้ในแผน
ดำเนินธุรกิจอย่างต่อเนื่องฯ ของกลุ่มงาน/งานของตน 

3) ผู ้ประสานงานคณะบริหารความต่อเนื ่อง มีหน้าที ่ในการติดต่อ และประสานงานภายใน
หน่วยงาน ให้การสนับสนุนในการติดต่อสื่อสารกับกลุ่มงาน/งาน ภายในหน่วยงานของสำนักวานสาธารณสุข
จังหวัดพิษณุโลก และดำเนินการตามขั้นตอนและแนวทางการบริหารความต่อเนื่อง 

โดยทีมงานแผนดำเนินธ ุรก ิจอย ่างต่อเนื ่องของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 
ประกอบด้วยบุคลากร ดังแผนภาพที่ 1    
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แผนภาพที่ 1 ทีมงานแผนดำเนินธุรกิจอย่างต่อเนื่อง (Business Continuity Plan Team) ของสำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 

 
 

นางพรทพิย์  เรืองม ี
กลุ่มงานควบคุม 

โรคไม่ติดต่อ  
สุขภาพจิตและยาเสพติด 

 
นางพรพมิล  คำเหลือง 
กลุ่มงานประกันสุขภาพ 

นางมนัสชนก  บุญทักษ์ 
กลุ่มงานการแพทย์แผนไทยและ

การแพทย์ทางเลือก 

2. ทีมบริหารความต่อเนื่อง 

 
นางศิริลกัษณ์ โกวิทยานนท ์
กลุ่มงานพัฒนายทุธศาสตร์

สาธารณสุข 

ภก.อัปสร บุญยงั 
กลุ่มงานคุ้มครองผูบ้ริโภคและ

เภสัชสาธารณสุข 

 

นายฉัตรชัยกานท์ สุขนรินทร์
กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและ

รูปแบบบริการ 

นายลัญจกร  โกศัย 
กลุ่มงานบริหารทั่วไป 

 
นายวัชรินทร์  วิรมย์เจียม 

กลุ่มงานโรคติดต่อ 

นายสุทรรศน์  สิทธิศักดิ ์
กลุ่มงานอนามัยสิ่งแวดล้อม

และอาชีวอนามัย 

ทพญ.รัชนี  จิตสันติวรรกัษ์ 
กลุ่มงานทันตสาธารณสุข 

 

นายเทอดศักดิ์ เนียมเปีย 
กลุ่มงานสง่เสริมสุขภาพ 

รวมงานยาเสพติด 

หัวหน้าคณะบริหารความตอ่เนื่อง 
นพ.ไกรสขุ เพชระบรูณิน 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 

นพ.อิ๊ดยังวัน ยงย่วน 
ผอ.รพ. (นพ.) ระดับเช่ียวชาญ
ปฏิบัติหน้าที่นพ.(ด้านเวชกรรม

ป้องกัน) ระดับเช่ียวชาญ  
รองนพ.สสจ. 

 
นพ.รัฐภูมิ ชามพูนท 
รก.นพ.เช่ียวชาญ 

ด้านเวชกรรมป้องกัน 
รองนพ.สสจ. 

 

นายมนัสศักต์ มากบญุ 
นวก.สสธ. 

ชำนาญการพิเศษ  
ด้านบริการวิชาการ  

รองนพ.สสจ. 

นายชินวัฒน์ ชมประเสริฐ 
นวก.สสธ.เช่ียวชาญ  
ด้านบริการวิชาการ 

รองนพ.สสจ. 

ทพญ.รัชนี จิตสันติวรรักษ์
ทันตแพทย์เช่ียวชาญ  
ด้านทันตสาธารณสุข  

รองนพ.สสจ. 

 

นายสมชาย พรหมมณี 
นวก.สสธ. 

ชำนาญการพิเศษ 
รองนพ.สสจ. 

 

 
ภก.อัปสร บุญยงั 
รก.ภก.เช่ียวชาญ 

รองนพ.สสจ. 

 

1. คณะบริหารความต่อเนื่อง 

ผู้ประสามงานคณะบริหารความตอ่เนื่อง 

หัวหน้ากลุม่งานพัฒนายุทธศาสตร ์

 
นางนวลน้อย เพ็ชรบัว 

กลุ่มงานรหิารทรัพยากรบุคคล 
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ตารางท่ี 3 รายช่ือทีมงานแผนต่อเนื่อง Business Continuity Plan Team  

บุคลากรหลัก 
บทบาท 

บุคลากรสำรอง เบอร์โทรศัพท์ 
ชื่อ ชื่อ 

นพ.ไกรสุข เพชรบูรณิน หัวหน้าคณะบริหารความ
ต่อเนื่อง 

นพ.อ๊ิดยังวัน ยงย่วน 
นพ.รัฐภูมิ  ชามพนูท 

 

ดร.ศิริลักษณ์ โกวิทยานนท ์ กลุ่มงานพฒันายุทธศาสตร ์ นายนพดล  คำพุฒ  
นายลญัจกร  โกศัย กลุ่มงานบริหารทั่วไป นางวลิาวรรณ์ นภาศิริปกรณ ์  
นายเทอดศักดิ์  เนียมเปีย กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ นางณัฐธภา  นพจินดา  
นายวชัรินทร์  วิรมย์เจียม กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ นางทวิาพร สุภาพ  
นายสทุัศน์ สทิธิศักดิ ์ กลุ่มงานอนามัยสิง่แวดล้อม

และควบคุมโรคไมต่ิดต่อ 
นางพรทิพย์  เรืองมี  

นางอัปสร บุญยัง กลุ่มงานคุ้มครองผูบ้ริโภคและ
เภสัชสาธารณสุข 

นายสุรเดช ด่านชลวิจิตร  

นางพรพิมล  คำเหลือง กลุ่มงานประกันสุขภาพ นายสนัติ  แก้วชูเชดิ  
นายฉัตรชัยกานท์  สุขนรินทร์ กลุ่มงานพฒันาคุณภาพและ

รูปแบบบริการ 
นางสาวสุกัญญา ธีระวรรณ  

นางรัชนี จิตสันติวรรักษ ์ กลุ่มงานทันตสาธารณสุข นางสมพร  น้อยสุขะ  
นางนวลน้อย   เพชรบัว กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล อรณิชชา  รอดสิน  
นางอัญชลุี  พิมพป์ระสานต์ งานตรวจสอบภายใน  -   
นายฉัตรชัยกานท์ สุขนรินทร์ งานคลนิิกบริการ   
นางมนัสชนก  บุญทักษ์ กลุ่มงานการแพทย์แผนไทย

และแพทย์ทางเลือก 
นางสาววรัญญา สุขมามอญ  

นางอำไพพิศ เลี้ยงสุข สำนักงานเลขานุการ นายธีรยุทธ     ยอดบุดดี  
 

ผลกระทบต่อภารกิจ/กระบวนการที่สำคัญ (Business Impact Analysis) 
การประเมินระดับผลกระทบต่อภารกิจ/กระบวนการที่สำคัญของสำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก

กำหนดช่วงระยะเวลาของการหยุดชะงักที่ไม่สามารถปฏิบัติงานได้ เป็น 5 ช่วงเวลา ได้แก่ 4 ชั่วโมง, 1 วัน, 1 
สัปดาห์, 2 สัปดาห์ และ 1 เดือน จากการวิเคราะห์ผลกระทบทางธุรกิจ (Business Impact Analysis)  พบว่า
กระบวนการทำงานที่สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก ต้องให้ความสำคัญและกลับมาดำเนินงานหรือฟื้นคืน
สภาพให้ได้ภายในระยะเวลาตามที่กำหนดปรากฏดังตารางที่ 4 
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ตารางท่ี 4  ผลกระทบต่อภารกิจ/กระบวนการที่สำคัญ (Business Impact Analysis) 

กระบวนการหลัก 
ระดับความ 

เร่งด่วน 

ระยะเวลาเป้าหมายในการฟื้นคืนสภาพ 
4 ชั่วโมง 1 วัน 1 

สัปดาห์ 
2 

สัปดาห์ 
1 เดือน 

กลุ่มงานบริหารทั่วไป 
▪ งานการเงินและบัญชี (การเบิก

จ่ายเงินงบประมาณ/เงินนอก
งบประมาณ,เงินยืม,ระบบบัญชี) 

สูง  ✓    

▪ งานสารบรรณและงานธุรการ
ทั่วไป (รับ-ส่งหนังสือราชการ, 
จัดทำรับ-ส่ง และเก็บเอกสาร) 

ปานกลาง   ✓   

▪ งานพัสดุและก่อสร้าง ปานกลาง   ✓   
กลุ่มงานยุทธศาสตร์สาธารณสุข 
▪ งานนโยบาย/งานแผนยุทธศาสตร์

สาธารณสุข/งานประเมินผล /
ข้อมูลข่าวสารสาธารณสุขและ
การรายงาน 

ปานกลาง   ✓   

▪ การใช้ระบบสารสนเทศระบบ
เครือข่าย ระบบอินเตอร์เน็ต 
(การตรวจสอบระบบเชื่อมต่อ
เครือข่าย, การตรวจสอบข้อมูล
กลาง) 

สูงมาก ✓     

กลุ่มงานทรัพยากรบุคคล 

▪ งานการเจ้าหน้าที่และบริหาร
บุคคล (งานแฟ้มทะเบียนประวัติ,
ฐานข้อมูลบุคลากร,การพัฒนา
บุคลากร) 

ปานกลาง   ✓   

งานตรวจสอบภายใน 

▪ ส่งเสริม ควบคุม กำกับงาน
ตรวจสอบภายใน 

ปานกลาง   ✓   

กลุ่มงานนิติการ 

▪ ส่งเสริม ควบคุม กำกับงานนิติ
การ (งานนิติกรรมสัญญา,งาน

ปานกลาง   ✓   
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กระบวนการหลัก 
ระดับความ 

เร่งด่วน 

ระยะเวลาเป้าหมายในการฟื้นคืนสภาพ 
4 ชั่วโมง 1 วัน 1 

สัปดาห์ 
2 

สัปดาห์ 
1 เดือน 

ด้านกฎหมายทั่วไป,งานไกล่เกลี่ย
ข้อพิพาท) 

กลุ่มงานส่งเสริมสุขภาพ 

▪ งานส่งเสริมและเฝ้าระวัง
พฤติกรรมสุขภาพกลุ่มวัย (งาน
อนามัยแม่และเด็ก,กลุ่มเด็กวัย
เรียน,กลุ่มเด็กวัยรุ่นและนักศึกษา
,กลุ่มวัยทำงาน, กลุ่มผู้สูงอายุ) 

ปานกลาง   ✓   

▪ งานส่งเสริมสนับสนุนการพัฒนา
คุณภาพชีวิตคนพิการและฟ้ืนฟู
สภาพ 

ต่ำ    ✓  

▪ ส่งเสริม ควบคุม กำกับป้องกัน
และแก้ไขงานยาเสพติด (งาน
บำบัดรักษาและฟ้ืนฟูสภาพผู้ติด
ยาเสพติด 

ต่ำ    ✓  

กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ 

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานควบคุม
โรคติดต่อ (เฝ้าระวัง ตรวจจับ, 
วิเคราะห์ข้อมูลโรคติดต่อและภัย
สุขภาพ,การติดตามเฝ้าระวัง
สถานการณ์ การจัดทำรายงาน
สถานการณ์โรคและภัยสุขภาพ) 

สูงมาก ✓     

กลุ่มงานควบคุมโรคไม่ติดต่อ 

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานควบคุมโรค
ไม่ติดต่อ 

ปานกลาง   ✓   

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานการพัฒนา
ระบบบริการสุขภาพ สาขา

ปานกลาง   ✓   
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กระบวนการหลัก 
ระดับความ 

เร่งด่วน 

ระยะเวลาเป้าหมายในการฟื้นคืนสภาพ 
4 ชั่วโมง 1 วัน 1 

สัปดาห์ 
2 

สัปดาห์ 
1 เดือน 

อุบัติเหตุและระบบบริการ
การแพทย์ฉุกเฉิน 

▪ ส่งเสริม ควบคุม กำกับ ป้องกัน 
และแก้ไขปัญหาสุขภาพจิต  

ปานกลาง   ✓   

▪ ส่งเสริม ควบคุม กำกับ ป้องกัน 
และแก้ไขปัญหาการบริโภคยาสูบ
และเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

ปานกลาง   ✓   

กลุ่มงานอนามัยส่ิงแวดล้อมและอาชีวอนามัย 

ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานอนามัย
สิ่งแวดล้อม (งานประเมินผล
กระทบสิ่งแวดล้อมด้านสุขภาพ,
อาหารปลอดภัย, อาชีวอนามัย, 
Healthy Workplace) 

ปานกลาง   ✓   

กลุ่มงานพัฒนาคุณภาพและรูปแบบบริการ 

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้านการ
พัฒนาคุณภาพ (งานส่งเสริม
สนับสนุนด้านงานวิจัย นวัตกรรม
และการจัดการความรู้) 

ปานกลาง    ✓  

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้านการ
พัฒนาเครือข่ายสาธารณสุข 

ปานกลาง    ✓  

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานการ
จัดรูปแบบริการต่าง ๆ ของหน่วย
บริการในสังกัดสำนักงาน
สาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก 

ปานกลาง   ✓   

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้านการ
พัฒนาระบบบริการสุขภาพ 

ปานกลาง   ✓   
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กระบวนการหลัก 
ระดับความ 

เร่งด่วน 

ระยะเวลาเป้าหมายในการฟื้นคืนสภาพ 
4 ชั่วโมง 1 วัน 1 

สัปดาห์ 
2 

สัปดาห์ 
1 เดือน 

กลุ่มงานทันตสาธารณสุข 

การจัดบริการทันตกรรม สูง  ✓    

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงาน 

ด้านทันตกรรม  

ปานกลาง   ✓   

กลุ่มงานคุ้มครองผู้บริโภคและเภสัชสาธารณสุข 

การจัดบริการลงทะเบียนใน
ศูนย์บริการเบ็ดเสร็จ 

สูง  ✓    

ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้านคุ้มครอง
ผู้บริโภค 

ปานกลาง   ✓   

ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้านเภสัช
สาธารณสุข 
 

ปานกลาง   ✓   

กลุ่มงานประกันสุขภาพ 

ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้านประกัน
สุขภาพ (งานบริหารจัดการข้อมูลผู้
มีสิทธิ/งานบริหารจัดการกองทุน) 

ปานกลาง   ✓   

กลุ่มงานแพทย์แผนไทยและแพทย์ทางเลือก 

▪ การบริการแพทย์แผนไทยและ
แพทย์ทางเลือก 

สูง  ✓    

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้าน
การแพทย์แผนไทยและแพทย์
ทางเลือก 

ปานกลาง    ✓  

งานคลินิกบริการ 

▪ การจัดบริการการรักษาพยาบาล สูง  ✓    



แผนปฏิบัติการสําหรับทุกภัยอันตราย (All Hazards Plan) สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดพิษณุโลก - หน้าที่ 45 

 

 
 

กระบวนการหลัก 
ระดับความ 

เร่งด่วน 

ระยะเวลาเป้าหมายในการฟื้นคืนสภาพ 
4 ชั่วโมง 1 วัน 1 

สัปดาห์ 
2 

สัปดาห์ 
1 เดือน 

▪ ส่งเสริม สนับสนุน ติดตาม กำกับ 
ดูแล ประเมินผลงานด้านการ
ให้บริการคลินิกบริการ 

ปานกลาง    ✓  

 

8.2 การเงิน 
 การจัดสรรงบประมาณในการดำเนินการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางด้านสาธารณสุขของสำนักงาน
สาธารณสุข มีการบูรณาการการทำงานงบประมาณจากส่วนต่างๆ  ซึ่งได้รับการสนับสนุนจากกระทรวง
สาธารณสุขอย่างต่อเนื่อง ซึ่งประกอบด้วย เงินใน เงินนอก และ เงินฉุกเฉิน งบกลาง  
 
8.3 การสงกําลังบํารุง 

8.3.1 แนวทางการบริหารจัดการระบบสงกําลังบํารุง (LOGISTICS MANAGEMENT) ดานเวชภัณฑ  

ทั้งในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉินในการบริหารการสงกําลังบํารุงดานเวชภัณฑ ทั้งในภาวะปกติและเพื่อการ
ตอบโตภาวะฉุกเฉิน ทางสาธารณสุข ที่สามารถตอบสนองความตองการของพื้นที่ไดอยางมีประสิทธิภาพใน 5 

ดาน (ปริมาณ คุณภาพ สถานที่ เวลา และราคา) นั้น มีองคประกอบที่สําคัญ ดังตอไปนี้ 
1. แหลงผลิตจําหนาย และแหลงสนับสนุนเวชภัณฑ  (SUPPLY) ไดแกองคการเภสัชกรรม บริษัทผู

ผลิตและผูแทนจําหนายเอกชนและรานขายยา หนวยงานในสวนกลาง เชน สํานักงานปลัดกระทรวง (สํานัก
บริหารการสาธารณสุข) กรม ควบคุมโรค (สํานักวิชาการตางๆ) ผูบริจาคจากภาครัฐและภาคเอกชน  คลัง
สํารององคการอนามัยโลกประจําภูมิภาค หัวใจสําคัญ คือ การรวบรวมรายชื่อแหลงผลิต/จําหนาย/แหลงส
นับสนุนอ่ืน 

2. การจัดซื้อจัดหา (PROCUREMENT) ไดแกกําหนดรายการเวชภัณฑที่จําเปนตองมีสํารองไว ทําแผน
จัดซื้อจัดหา จัดซื้อโดยใชงบประมาณหรือเงินบํารุง จัดซื้อโดยไดรับสนับสนุนงบประมาณเพิ่มเติมจากกรม
ควบคุมโรค/กระทรวง/รัฐบาล ขอรับสนับสนุนจากหนวยงานอื่น ขอรับบริจาค ขอยืมชั่วคราวจากหนวยงาน
สาธารณสุขอื่นๆ ในประเทศหรือระหวางประเทศ หัวใจสําคัญ คือ ปริมาณ คุณภาพ ราคา อายุการใชงาน 

ทันเวลา 
3. การขนสง (TRANSPORT) ไดแก การขนสงที่เหมาะสมกับชนิดของเวชภัณฑ  (เชนวัคซีน ยาเย็นต

องอยูในระบบลูกโซความ เย็นตลอดเสนทางการขนสง) และทันเวลา ประสานงานและจัดหาพาหนะในการ
ขนสง (ของราชการ/เชา/จางเหมาเอกชน) หาขอมูลจุดหมายปลายทาง สภาพเสนทาง และวิธีการขนสงที่
เหมาะสม หัวใจสําคัญ คือ ความรวดเร็ว/ความปลอดภัยในการขนสง 

4. การรับพัสดุ  (RECEIVING SUPPLIES) ไดแก  ตรวจสอบรายการเวชภัณฑที ่ได รับ จํานวน และ
สภาพทงั้ ภายในและภายนอกภาชนะบรรจุ จัดเตรียมสถานที่สําหรับเก็บเวชภัณฑ  หัวใจสําคัญ คือ ประสาน
การนําสง (ใบสงของ จํานวน พาหนะนําสง วันนําสง เตรียมสถานที่เก็บรักษา หรือการสงตอ) 

5. การเก็บรักษา (STORAGE) ไดแก สถานที่เก็บถูกตองเหมาะสมตามเกณฑมาตรฐาน (ที่ตั้ง เนื้อที่ 
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แสงสวาง ความชื้น อุณหภูมิ ความสะอาด) มีระบบรักษาความปลอดภัย (คน สัตว ภัยธรรมชาติ) วิธีการจัดเก็บ
ถูกตองเหมาะสมตามเกณฑมาตรฐาน (การจัดวาง  การบรรจุหีบหอ FIRST EXPIRE -FIRST OUT: FEFO) 
หัวใจสําคัญ คือ ถูกตองตามมาตรฐาน ความปลอดภัย มีสํารองเพียงพอ 

6. การกระจายเพื่อใช  (DISTRIBUTION) ไดแกกําหนดผู รับผิดชอบการเบิกจาย - อนุมัติ - สั่งการ
ชัดเจนมีบัญชีคุมพัสดุ (STOCK CARD) มีหลักเกณฑการรับของ จายของ และแผนการกระจายของ ควบคุม
กํากับทุกระยะจนถึงผู รับ เพื่อปองกันความสูญเสีย  สิ่งสนับสนุนไดสัดสวนกับความตองการ หัวใจสําคัญ 

กระจายอยางเปนธรรม และมีประสิทธิภาพ การบริหารจัดการระบบสงกําลังบํารุงเพ่ือการตอบโตภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุข ตองมีการดําเนินการ อยางตอเนื่องทั้งในระยะกอนเกิดภัย ระยะเกิดภัยและระยะหลังเกิดภัย   
ดังตอไปนี้ 

1. การเตรียมการสงกําลังบํารุงกอนเกิดภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (PHASE 1 MITIGATION AND 
PREPAREDNESS) กําหนดผูรับผิดชอบ การวางแผน การจัดหางบประมาณ การจัดทําแนวทางในการบริหาร
จัดการระบบสงกําลังบํารุง การจัดหาเวชภัณฑ  วัคซีน และวัสดุอุปกรณสํารองไว  การจัดเก็บดูแลรักษาเวช
ภัณฑตามมาตรฐาน การบริหารจัดการคลัง การจัดทีมสงกําลังบํารุง พัฒนาทีมและซักซอมความพรอม การ
จัดเตรียมยานพาหนะของหนวยงานและวิธีการขนสงดวยยานพาหนะสาธารณะ (รถไฟ รถโดยสารปรับอากาศ 

เครื่องบิน) การประสานหนวยงานเครือขาย การพัฒนาบุคลากรการรายงาน และการติดตามประเมินผล 
2. การสงกําลังบํารุงเพ่ือการตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข (PHASE 2 RESPONSE) การประเมิน

สถานการณที่เกิดขึ้น และการประเมินความตองการใชเวชภัณฑ การจัดสงเวชภัณฑใหหนวยงานที่ขอรับการ
สนับสนุน การประสานงานกับหนวยงานเครือขาย เพื่อการระดมทรัพยากร หรือการจัดหาเวชภัณฑเพิ่มเติม
โดยการจัดซื้อ/จัดหา หรือ ประสานหนวยงานที่เกี่ยวของ การรายงานการสนับสนุนแกผูบริหารและผู เกี่ยว 
ของการติดตามประเมินผล 

3. การสงกําลังบํารุงหลังเกิดเหตุ  (PHASE 3 RECOVERY) การสนับสนุนเวชภัณฑสําหรับโรคที่อาจ
เกิดหลังจากอุบัติภัย  การสํารวจคลังและระดมทรัพยากรเพิ่ม  การสรุปผลการดําเนินงาน  นําเสนอผูบริหาร
และผูเกี่ยวของ การสรุปปญหาอุปสรรค และการถอดบทเรียนเพื่อการพัฒนา การสงมอบภารกิจเขาสูระบบ
การดําเนินงานปกติ 

8.3.2 แนวทางในการสงกําลังบํารุงในภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข กรมควบคุมโรค จะดําเนินการใน 2 

ลักษณะ ดังนี้ 
1. สนับสนุนตามการรองขอของหนวยงานในพื้นที่ โดยมีสํานักงานปองกันควบคุมโรค (สคร.) ทํา

หน้าที่รับเรื ่องความตองการการสนับสนุนจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดในเขตรับผิดชอบ  ดําเนินการ
สนับสนุนและ/ หรือจัดซื้อ/จัดหาสิ่งสนับสนุนตามความสามารถของตน  ในกรณีทที่การสนับสนุนนั้นๆ เกิน
ความสามารถสคร. จะแจงมายังสวนกลาง คือ กรมควบคุมโรคเพ่ือดําเนินการตอไป 

2. สนับสนุนตามที่ไดวิเคราะหถึงความจําเปน และ/หรือสภาพปญหาของโรคและภัยสุขภาพโดย
อาศัย กลไกที่มีอยู ไดแก สํานักวิชาการตางๆ และสํานักงานปองกันควบคุมโรคในแตละพ้ืนที่ดําเนินการสํารวจ 

วิเคราะหและประเมินสถานการณในพื้นที่เพื่อหาความตองการการสนับสนุน และดําเนินการสนับสนุนทันที  
ตามที่เหมาะสมโดยไมตองรอการรองขอ ดังภาพ 
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กรมควบคุมโรค  

สคร.2 พิษณโุลก  

สสจ.พิษณุโลก  

ผู้รับผลกระทบ  

สำนักงานเขตสุขภาพท่ี 2 2  

คลัง สคร. 2  การจัดส่ง  

วิเคราะห์ความตอ้งการ  

จัดซื้อ/จดัหา  

รพ./สสอ.  

หน่วยงาน/เครือข่ายเอกชน 2  
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ส่วนที่ 9 
แผนปฏิบัติการสำหรับโรคและภัยสุขภาพ 

HAZARDS SPECIFIC PLAN 
 
1. แผนปฏิบัติการสำหรับโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) : HAZARD SPECIFIC PLAN โรค COVID-

19 
2. แผนปฏิบัติการสำหรับโรคสารเคมีการเกษตร : HAZARD SPECIFIC PLAN รองรับโรคสารเคมีการเกษตร 

3. แผนปฏิบัติการสำหรับอุบัติเหตุทางถนน  : HAZARD SPECIFIC PLAN รองรับอุบัติเหตุทางถนน 
4. แผนปฏิบัติการสำหรับอุทกภัย  : HAZARD SPECIFIC PLAN) รองรับอุทกภัย 
5. แผนปฏิบัติการสำหรับมลพิษจากหมอกควัน  : HAZARD SPECIFIC PLAN) รองรับมลพิษจากหมอกควัน 
6. แผนปฏิบัติการสำหรับวันโรค  : HAZARD SPECIFIC PLAN) รองรับวัณโรค 
7.แผนปฏิบัติการสำหรับโรคไข้มาลาเรีย  : HAZARD SPECIFIC PLAN) รองรับโรคไข้มาลาเรีย 
8.แผนปฏิบัติการสำหรับโรคฝีดาษวานร : HAZARD SPECIFIC PLAN) รองรับโรคฝีดาษวานร: 


