

ยุทธศาสตร์ที่ 1 :	ด้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)		
ประเภทตัวชี้วัด    (    ) ยุทธศาสตร์    (  ) งานประจำ
ชื่อตัวชี้วัด : ร้อยละความสำเร็จในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขของหน่วยงานระดับอำเภอ
[bookmark: _Hlk149395374]ค่าน้ำหนัก  3
คำนิยาม : ร้อยละความสำเร็จในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขของหน่วยงานระดับอำเภอ หมายถึง อำเภอมีการดำเนินงานเพื่อจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข คือ
	1. มีการเตรียมความพร้อมเพื่อตอบโต้ภาวะฉุกเฉินโดย มีโครงสร้าง ICS สำหรับรองรับทุกภัย (All Hazards) 
	2. หลักสูตร PHEM Academy-ICS100 หมายถึง หลักสูตร การบริหารจัดการภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์และสาธารณสุข ภายใต้การดำเนินงานของศูนย์การเรียนรู้ด้านการจัดการภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์และสาธารณสุข (PHEM Academy) กระทรวงสาธารณสุข
	3. สาธารณภัย หมายถึง สถานการณ์ สภาวการณ์หรือเหตุการณ์สาธารณภัยที่เกิดขึ้นและก่อให้เกิดผลกระทบต่อสุขภาพ การเสียชีวิต การบาดเจ็บ หรือการเจ็บป่วย หมายรวมถึงเกิดความเสียหายแก่ทรัพย์สิน กระทบกระเทือนต่อขีดความสามารถในการปฏิบัติงานตามปกติของบุคคล
	   3.1 ความเสี่ยงสาธารณภัย หมายถึง โอกาสหรือความเป็นไปได้ที่เหตุการณ์ใดเหตุการณ์หนึ่งจะเกิดขึ้นและนำมาซึ่งผลกระทบต่าง ๆ ในบริบทของสาธารณภัยจึงหมายความถึง “โอกาสหรือความเป็นไปได้ในการได้รับผลกระทบทางลบจากการเกิดสาธารณภัยโดยผลกระทบสามารถเกิดขึ้นกับชีวิต สุขภาพ การประกอบอาชีพ ทรัพย์สิน และบริการต่าง ๆ ในระดับบุคคล ชุมชน สังคม หรือประเทศ”
	   3.2 การประเมินความเสี่ยงสาธารณภัย หมายถึง เป็นกระบวนการที่ช่วยตรวจสอบระดับของความเสี่ยงที่ชุมชนหรือสังคมมีต่อสาธารณภัยโดยการวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงในด้านที่เกี่ยวกับภัย ความล่อแหลม และความเปราะบาง ที่จะก่อให้เกิดอันตรายต่อมนุษย์ทรัพย์สิน การบริการ การดำรงชีพ และสิ่งแวดล้อม
	4. ความพร้อมในการเผชิญเหตุเพื่อรองรับภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
	   4.1 แผนประคองกิจการ (Business Continuity Planning: BCP) หมายถึง แผนเตรียมความพร้อมองค์กร และสามารถนำไปใช้ในการตอบสนองและปฏิบัติงานในสภาวะวิกฤติหรือเหตุการณ์ฉุกเฉินต่าง ๆ ให้สามารถรับมือต่อสภาวะวิกฤต เพื่อลดปัญหาที่อาจเกิดขึ้น ในการขับเคลื่อนการดำเนินงานตามภารกิจขององค์กร
	   4.2 แผนเผชิญเหตุ (Incident Action Plan: IAP) หมายถึง แผนเผชิญเหตุที่ถูกจัดทำในขณะเกิดเหตุการณ์ภาวะฉุกเฉินทางการแพทย์และสาธารณสุขสำหรับแต่ละห้วงเวลาปฏิบัติการ ซึ่งประกอบด้วย วัตถุประสงค์ เป้าหมายการปฏิบัติการ ห้วงระยะเวลาปฏิบัติการ ยุทธศาสตร์ และกลวิธีการปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน รวมทั้งหน่วยงานที่นำไปปฏิบัติ
	5. การฝึกซ้อมแผนจัดการภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข หมายถึง ดำเนินการฝึกซ้อมแผนจัดการภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุขที่เป็นการตอบสนองต่อเหตุการณ์ในระดับจังหวัดอย่างน้อย 1 ครั้ง พร้อมทั้งมีการทบทวนสรุปบทเรียนที่ได้จากการซ้อมแผนดังกล่าว




รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	2564
	2565
	2566

	ร้อยละความสำเร็จในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขของหน่วยงานระดับจังหวัด
	ร้อยละ
	ร้อยละ 100
(8 อำเภอ)   
	ร้อยละ 100
(8 อำเภอ)  
	ร้อยละ 100
(8 อำเภอ)


ประชากรกลุ่มเป้าหมาย สำนักงานสาธารณสุขอำเภอ จำนวน 8 อำเภอ
วิธีจัดเก็บข้อมูล สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดบึงกาฬประสานและรวบรวมข้อมูลผลการดำเนินงานจาก 8 อำเภอ
แหล่งข้อมูล/สูตรคำนวณ		(A/B) x 100
1. รายการข้อมูล 1 (A) จำนวนอำเภอที่ดำเนินการผ่านเกณฑ์ที่กำหนด
2. รายการข้อมูล 2 (B) จำนวนอำเภอทั้งหมด 8 อำเภอ
ระยะเวลาประเมิน 
รอบที่ 1 : ตุลาคม 2566 – กุมภาพันธ์ 2567
	รอบที่ 2 : มีนาคม 2567 – สิงหาคม 2567
วิธีการประเมินผล รอบที่ 1 และ รอบที่ 2
	ตัวชี้วัด
	เป้าหมาย

	
	ต่ำกว่าขั้นต้น (0-49)
	ขั้นต้น (50)
	มาตรฐาน (75)
	ขั้นสูง (100)

	ร้อยละความสำเร็จในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขของหน่วยงานระดับอำเภอ
	มีคำสั่ง/โครงสร้าง
1. การเตรียมความพร้อมเพื่อตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน โดยการทบทวน ปรับปรุงโครงสร้าง ICS สำหรับรองรับทุกภัย (All Hazards)
      1.1 คำสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข (Public Health Emergency Operation Center : PHEOC) 
     1.2 ผังโครงสร้างระบบบัญชาการเหตุการณ์ด้านการแพทย์และสาธารณสุข (Incident Command System: ICS)
	มีการพัฒนาศักยภาพบุคลากร
    การอบรมหลักสูตร PHEM Academy-ICS100 สำหรับผู้บริหาร/ผู้บัญชาการเหตุการณ์/ผู้รับผิดชอบงานระดับอำเภอ

	มีการประเมินความเสี่ยงการเกิดโรคและภัยสุขภาพ (Risk Assessment)
1. การประเมินความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ ตามเกณฑ์การประเมินความเสี่ยงโรคและภัยสุขภาพ 
   1.1 การจัดลำดับความสำคัญความเสี่ยง 
   1.2 เกณฑ์ความเสี่ยง เพื่อใช้อ้างอิงในการประเมินความสำคัญของความเสี่ยง
 
	มีแผน/การซ้อมแผน
  1. จัดทำ/ปรับปรุงแผนประคองกิจการ (Business Continuity Planning :BCP) ตามแบบฟอร์มกลาง เตรียมความพร้อมเพื่อรองรับภาวะฉุกเฉินตามความเสี่ยงของพื้นที่ 
  2. จัดทำ/ปรับปรุงแผนเผชิญเหตุ (Incident Action Plan: IAP) ตามแบบฟอร์มกลาง เพื่อรองรับภาวะฉุกเฉินตามความเสี่ยงของพื้นที่ 
  3. การฝึกซ้อมแผนจัดการภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุขที่เป็นการตอบสนองต่อเหตุการณ์ในระดับอำเภอ 
หมายเหตุ: จัดทำ/ปรับปรุงแผนประคองกิจการ (BCP) และแผนเผชิญเหตุ (IAP) และสาธารณภัยอื่นๆ


เกณฑ์การประเมินผล
	ประเมินผลงานตามเกณฑ์การให้คะแนน 2 รอบการประเมิน อิงตามกิจกรรมการดำเนินการ ใช้ข้อมูลเอกสารและหลักฐานเชิงประจักษ์ประกอบการสนับสนุนผลงาน
เอกสารสนับสนุน
1. หนังสือกรอบแนวทางการพัฒนาศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินและระบบบัญชาการเหตุการณ์ในภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข กรมควบคุมโรค พ.ศ. 2559-2564 (ฉบับปรับปรุง)
	2. คู่มือพัฒนาการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระบบบัญชาการเหตุการณ์ และศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข กรมควบคุมโรค
	3. พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ.2558 และอนุบัญญัติที่เกี่ยวข้อง
	4. เว็บไซต์ https://ddc.moph.go.th/ddce/news.php?news=7033&deptcode=ddcen
	5. คู่มือศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข กองสาธารณสุขฉุกเฉิน
	6. แผนการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย พ.ศ. 2558
ผู้ให้ข้อมูลทางวิชาการ/ผู้ประสานงานตัวชี้วัด
	กลุ่มงานควบคุมโรคติดต่อ สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดบึงกาฬ	
	  1. นางสาวพิรญาณ์ เนตรวงศ์ ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุข 
	โทร. 042-492046 ต่อ 114 โทรศัพท์เคลื่อนที่ 08 6068 6786
	e-mail: dc.bkpho@gmail.com 
  2. นายชำนาญ ไวแสน ตำแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ
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