
นางรัชนี  คอมแพงจันทร์ 

หัวหน้ากลุ่มงานยุทธศาสตร์และสารสนเทศ

แนวทางการด าเนินงานป้องกันควบคุมโรคในพื้นที่จังหวัดบึงกาฬ



ผลการด าเนินงานท่ีผ่านมา

• โรคไข้เลือดออก

• โรคอาหารเป็นพิษ

• โรคอุจจาระร่วง

• แนวทางการด าเนินงานป้องกันควบคุมโรค

• ระยะเวลาการควบคุม/สอบสวนโรค

การเฝ้าระวังป้องกันควบคุมโรค



โรคไข้เลือดออก ปี 2559

ที่มา : R8 506 Dashboard 1 ม.ค.59-31 ธ.ค.59
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บึงกาฬ หนองบัวล าภู อุดรธานี เลย หนองคาย สกลนคร นครพนม

DHF DF DHF shock Zika

จังหวัด DHF DF DHF shock Zika

บงึกาฬ 232 414 8 119
หนองบัวล าภู 69 98 5 -
อุดรธานี 107 72 9 1
เลย 143 447 18 2

หนองคาย 103 155 5 10
สกลนคร 234 132 8 2
นครพนม 104 259 10 2
เขต 8 992 1577 63 136

จังหวัดบึงกาฬ ปี 2559
พบอัตราป่วยโรคไข้เลอืดออก 154.34 ต่อประชากรแสนคน 
อัตราป่วยโรคไข้เลือดออก Zika 28.08 ต่อประชากรแสนคน

(ฐานประชากรกลางป ี= 423,729 คน)
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โรคไข้เลือดออก ป ี2559 เทียบ ปี 2560 
(ช่วงเวลาเดียวกัน) 

จังหวัดบงึกาฬ ป ี2560 เริ่มมกีารระบาดโรคไข้เลือดออก (DF) 
จ านวน 9 ราย ลดลงร้อยละ 47 และ DHF ลดลงร้อยละ 100 เมื่อ

เทียบกับปี 2559 ในช่วงเวลาเดยีวกัน 
แต่ยังไม่พบ DHF, DHF shock และ Zika ตามล าดับ 

โรคไข้เลือดออก ป ี2559 เทียบ ปี 2560 (ช่วงเวลาเดียวกัน) 



โรคอาหารเป็นพิษและโรคอุจจาระร่วง

ที่มา : R8 506 Dashboard 1 ม.ค.59-31 ธ.ค.59

อัตราป่วยโรคอาหารเป็นพิษและโรคอุจจาระร่วง 
ป ี2559 (ต่อประชากรแสนคน)
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อาหารเป็นพิษ (ต่อประชากรแสนคน)

อุจจาระร่วง (ต่อประชากรแสนคน)

อัตราป่วยโรคอาหารเป็นพิษและโรคอุจจาระร่วง 
ป ี2559 เทียบ ป ี2560 (ช่วงเวลาเดียวกัน) 

อัตราป่วยโรคอาหารเป็นพิษและโรคอุจจาระร่วง มแีนวโน้มลดลง เมื่อเทียบในช่วงเวลาเดียวกัน



แนวทางการด าเนินงานป้องกันควบคุมโรค

Flow การท างาน จุดเน้น คือ

การรายงานเร็ว

แจ้งสอบสวนเร็ว

ควบคุมโรค
มีประสิทธิภาพ



ที่มา : R8 506 Dashboard 1 ม.ค.59-31 ธ.ค.59

ระยะเวลาการเฝ้าระวังควบคุมโรค จังหวัดบึงกาฬ

ระบบรายงานระยะเวลา การลงสอบสวนโรค R8-506 วันที่ 1 ม.ค. 2560 ถึง 31 ม.ีค. 2560

จังหวัด

ระยะเวลาตั้งแต่
พบผู้ป่วย จนถึง

รายงานใน 
Dashboard

ระยะเวลาตั้งแต่
รายงานใน Dashboard 

จนถึง แจ้ง SRRT

ระยะเวลาตั้งแต่แจ้ง 
SRRT จนถึง 

SRRT เริ่มด าเนินการ

ระยะเวลาตั้งแต่ SRRT 
เริ่มด าเนินการ

จนสิ้นสุด

ระยะเวลารวมตั้งแต่
พบผู้ป่วย จนถึง SRRT 
ด าเนินการเสร็จสิ้น

ส่งเคสให้พื้นที่
ลงสอบสวน

ลงพิกัด

บงึกาฬ

ต่ าสุด : 0 วัน ต่ าสุด : 0 นาที ต่ าสุด : 2 นาที ต่ าสุด : 0 นาที ต่ าสุด : 20 นาที ทั้งหมด : 72 เคส ทั้งหมด : 64 เคส

เฉลี่ย : 2 วัน เฉลี่ย : 2 วัน เฉลี่ย : 1 วัน เฉลี่ย : 8 ชั่วโมง เฉลี่ย : 3 วัน สอบสวน : 64 เคส ส าเร็จ : 17 เคส

มากสุด : 30 วัน มากสุด : 28 วัน มากสุด : 11 วัน มากสุด : 15 วัน มากสุด : 29 วัน ร้อยละ : 89 ร้อยละ : 27

Import data แจ้ง SRRT SRRT รับ
SRRT 
ท างาน

Start - End
จ านวน case 
ที่สอบสวน
/ ร้อยละ

จ านวน case 
ที่ลงพิกัด
/ ร้อยละ

R8 Data Link

รายงานระยะเวลาการลงสอบสวนโรค(R8-506) 1ม.ค.-31 มี.ค.60.xls


ร้อยละของการส ารวจและลงพิกัดส าเร็จ เขตสุขภาพท่ี 8

• จังหวัดบึงกาฬ ลงส ารวจ
ส าเร็จ ร้อยละ 89

• ลงพิกัดส าเร็จ ร้อยละ 27
(ข้อมูล ณวันที่ 1 ม.ค.60 – 31 มี.ค.60)

หมายเหตุ : ประมวลผลจาก case ที่มีการส่ง
สอบสวนโรคเท่านั้น

ที่มา : R8 506 Dashboard 1 ม.ค.59-31 ธ.ค.59



ร้อยละของการส ารวจและลงพิกัดส าเร็จ (รายเดือน)

แนวโน้มการลงส ารวจ/สอบสวน
โรค และการลงพกิัดส าเร็จ 

จังหวัดบึงกาฬ

ที่มา : R8 506 Dashboard 1 ม.ค.59-31 ธ.ค.59



ปัญหาท่ีพบจากการ Monitor

• Error วันท่ี จากการ import data (ให้ก าหนดเป็น ค.ศ.)

• มีการ set ทีม SRRT หลายทีมเกินไป เมื่อมีการแจ้ง case ท าให้ระบบ
รายงานว่าทีมไม่รับ case จ านวนมาก

• ลงพิกัดไม่ส าเร็จ

ปัญหา / ข้อซักถามจากพ้ืนที่


