
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

หนวยงานหลัก : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครพนม 

หนวยงานรวม : สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกแหงในเขตสุขภาพท่ี 8 

 

ระดับความสําเร็จ   

สถานการณโรคไขเลือดออกเขตสุขภาพท่ี 8 ในปพ.ศ. 2560 มีรายงานผูปวยโรคไขเลือดออก (DF, DHF, DSS) สะสมรวม 1,344 ราย อัตราปวย 24.38 ตอ

ประชากรแสนคน จํานวนผูปวยลดลง เม่ือเทียบกับปพ.ศ. 2559 ณ ชวงเวลาเดียวกัน ไมมีรายงานผูปวยเสียชีวิต   

ยุทธศาสตรท่ี 1 การสงเสริม สนับสนุน ระบบกลไก

การเตือนภัยและตอบโตภาวะฉุกเฉินไขเลือดออก 

ยุทธศาสตรท่ี 2 การสรางเครือขายการมี

สวนรวมในการปองกันควบคุมไขเลือดออก 

ยุทธศาสตรท่ี 3 การพัฒนาระบบการดูแลรักษาผูปวย

โรคไขเลือดออกและการสงตอ 

1. เฝาระวังโรคสถานการณ ควบคุมแหลงแพรโรค

และเตรียมความพรอมกอนการเกิดโรค 

2. ควบคุมแหลงเพาะพันธุยุงลายและจัดการ

สภาพแวดลอมท่ีเอ้ือตอการเกิดโรค 

3. ควบคุมการระบาดและการสอบสวนโรคใหมี

ประสิทธิภาพโดยใชเครื่องมือ R8-506 

4. พัฒนาศักยภาพและเตรียมความพรอมของทีม

 

1. ระดมทรัพยากร เชน งบประมาณ วัสดุ 

เคมีภัณฑ เครื่องมือและอุปกรณตางๆท่ีใช

ในการควบคุมโรค 

2. รวมมือกับชุมชนและหนวยงานท่ี

เก่ียวของท้ังภาครัฐและเอกชนในการ

ปองกันโรค  

1.ตรวจประเมินการวินิจฉัยตามเกณฑทางคลินิก/ทาง

หองปฏิบัติการ 

2. จัดระบบสงตอท่ีเหมาะสม มีประสิทธิภาพ 

2.ทํา Dead case conference 

ไตรมาสท่ี 1 

1.หมูบาน/ชุมชน มีคา HI นอยกวาหรือ

เทากับ 10 มากกวา 80% 

2. โรงพยาบาล/โรงเรียน/ศูนยเด็ก / 

วัด/อาคารสถานท่ีอ่ืนๆ CI = 0 

มากกวา 80 % 

ไตรมาสท่ี 2 

1.ทุกหมูบาน/ชุมชน ท่ีพบผูปวยมีคา 

HI ≤ 10 รร./ศูนยเด็ก วัด/อาคาร

สถานท่ี ทุกแหงมีคา CI = 0  

2. ทีม SRRT ระดับอําเภอตําบล ไดรับ

การพัฒนาศักยภาพ มากกวารอยละ 

80 

 

ไตรมาสท่ี 3 

1.มีการประชุมWar roomอยาง

นอยเดือนละ1ครั้ง 

2.ดําเนินมาตรการ 3-3-1ใน

ชุมชนท่ีพบผูปวยทุกรายได 

3.รอยละ 100 ของหมูบาน/

ชุมชนสามารถควบคุมโรค

ไขเลือดออกไดภายใน 28 วันของ

 

ไตรมาสท่ี 4 

1.อัตราปวยโรคไขเลือดออกลดลง 

รอยละ 20 จากคามัธยฐาน 5 ป 

2.อัตราตายโรคไขเลือดออก = 0 

3.รอยละ 100 ของผูเสียชีวิตดวย

โรคไขเลือดออก ไดทํา dead 

case conference  

 

แผนงาน การควบคุมและปองกันโรคติดตอ 

โครงการการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก 

เปาหมาย/ตัวช้ีวัด   

สถานการณ/ขอมูล

พ้ืนฐาน   

ยุทธศาสตร/

มาตรการ   

กิจกรรมหลัก   

1. อัตราปวยโรคไขเลือดออกลดลง รอยละ 20 จากคามัธยฐาน 5 ป 2.อัตราตายโรคไขเลือดออก = 0 3. รอยละ 100 ของหมูบาน/ชุมชนสามารถควบคุมโรค

ไขเลือดออกไดภายใน 28 วันของแตละเหตุการณ  4. รอยละ 80 ของหมูบาน/ชุมชน มีคาดัชนีลูกน้ําตามเกณฑท่ีกําหนด 5.รอยละ 100 ของผูปวยไขเลือดออก 

ไดรับการควบคุมและสอบสวนโรคครบถวน ทันเวลา 6.รอยละ 100 ของผูเสียชีวิตดวยโรคไขเลือดออก ไดทํา dead case conference  
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Excellence แผนงานท่ี....... 



 

 
PP Excellence 

 

แผนงาน การควบคุมและปองกันโรคติดตอ 

 

โครงการการควบคุมปองกันโรคไขเลือดออก 

 

วัตถุประสงค 1.เพ่ือเฝาระวังโรคสถานการณโรคไขเลือดออก ควบคุมแหลงแพรโรคและเตรียมความพรอมกอนการเกิดโรค 

                2. เพ่ือควบคุมการระบาดและการสอบสวนโรคใหมีประสิทธิภาพ 

                3. เพ่ือระดมทรัพยากรหรือความรวมมือจากหนวยงานท่ีเก่ียวของ องคกรหรือชุมชน 

                4. เพ่ือพัฒนาศักยภาพและเตรียมความพรอมของทีมควบคุมโรคทุกระดับ 

                5. เพ่ือพัฒนาระบบการดูแลรักษาและการสงตอผูปวยโรคไขเลือดออก 

ตัวชี้วัด        1. อัตราปวยโรคไขเลือดออกลดลง รอยละ 20 จากคามัธยฐาน 5 ป  

                2. อัตราตายโรคไขเลือดออก = 0  

                3. รอยละ 100 ของหมูบาน/ชุมชนสามารถควบคุมโรคไขเลือดออกไดภายใน 28 วันของแตละเหตุการณ   

                4. รอยละ 80 ของหมูบาน/ชุมชน มีคาดัชนีลูกน้ําตามเกณฑท่ีกําหนด  

                5. รอยละ 100 ของผูปวยไขเลือดออก ไดรับการควบคุมและสอบสวนโรคครบถวน ทันเวลา  

                6. รอยละ 100 ของผูเสียชีวิตดวยโรคไขเลือดออก ไดทํา dead case conference  

 

มาตรการ แนวทาง/กิจกรรมหลัก สวนกลาง เขต จังหวัด ระยะเวลา งบประมาณ 

มาตรการท่ี 1 สงเสริม สนับสนุน 

ระบบกลไกการเตือนภัยและตอบโต

ภาวะฉุกเฉินไขเลือดออก 

1. เฝาระวังโรคสถานการณ ควบคุมแหลงแพรโรคและ

เตรียมความพรอมกอนการเกิดโรค 

2. ควบคุมแหลงเพาะพันธุยุงลายและจัดการสภาพแวดลอม
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ตค.60 - มีค.61 

 

ตค.60 – กย.61 

 

 

 



ท่ีเอ้ือตอการเกิดโรค 

3. ควบคุมการระบาดและการสอบสวนโรคใหมี

ประสิทธิภาพโดยใชเครื่องมือ R8-506 

4. พัฒนาศักยภาพและเตรียมความพรอมของทีมควบคุม

โรคทุกระดับ 

 

/ 

 

/ 

 

/ 

 

/ 

 

ตค.60 – กย.61 

 

ตค.60 - มีค.61 

 

 

 

 

300,000 

มาตรการ แนวทาง/กิจกรรมหลัก สวนกลาง เขต จังหวัด ระยะเวลา งบประมาณ 

มาตรการท่ี 2 สรางเครือขายการมี

สวนรวมในการปองกันควบคุม

ไขเลือดออก 

1. ระดมทรัพยากร เชน งบประมาณ วัสดุ เคมีภัณฑ 

เครื่องมือและอุปกรณตางๆท่ีใชในการควบคุมโรค 

2. ประสานความรวมมือกับชุมชนและหนวยงานท่ีเก่ียวของ

ท้ังภาครัฐและเอกชนในการปองกันโรค 

  / 

 

/ 

ตค.60 - มีค.61 

 

ตค.60 – กย.61 

 

 

มาตรการท่ี 3 พัฒนาระบบการดูแล

รักษาผูปวยโรคไขเลือดออกและการ

สงตอ 

1.ตรวจประเมินการวินิจฉัยตามเกณฑทางคลินิก/ทาง

หองปฏิบัติการ 

2. จัดระบบสงตอท่ีเหมาะสม มีประสิทธิภาพ 

2.ทํา Dead case conference 

  

 

/ 

/ 

/ 

 

/ 

/ 

ตค.60 – กย.61 

 

ตค.60 – กย.61 

ตค.60 – กย.61 

 

 

 

100,000 

Small success 

3 เดือน 

1.หมูบาน/ชุมชน มีคา HI นอยกวาหรือ

เทากับ 10 มากกวา 80% 

2. โรงพยาบาล/โรงเรียน/ศูนยเด็ก / วัด/

อาคารสถานท่ีอ่ืนๆ CI = 0 มากกวา 80 % 

 

6 เดือน 

1.ทุกหมูบาน/ชุมชน ท่ีพบผูปวยมีคา 

HI ≤ 10 รร./ศูนยเด็ก วัด/อาคารสถานท่ี 

ทุกแหงมีคา CI = 0  

2. ทีม SRRT ระดับจังหวัดอําเภอตําบล 

ไดรับการพัฒนาศักยภาพ มากกวารอยละ 

9 เดือน 

1.มีการประชุมWar roomอยางนอย

เดือนละ1ครั้ง 

2.ดําเนินมาตรการ 3-3-1ในชุมชนท่ี

พบผูปวยทุกรายได 

3.รอยละ 100 ของหมูบาน/ชุมชน

12 เดือน 

1.อัตราปวยโรคไขเลือดออกลดลง 

รอยละ 20 จากคามัธยฐาน 5 ป 

2.อัตราตายโรคไขเลือดออก = 0 

3.รอยละ 100 ของผูเสียชีวิตดวยโรค

ไขเลือดออก ไดทํา dead case 



80 

 

สามารถควบคุมโรคไขเลือดออกได

ภายใน 28 วันของแตละเหตุการณ 

 

conference  

 

 


