

ยุทธศาสตร์ที่ 1 : ด้านส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และคุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (PP&P Excellence)		
ประเภทตัวชี้วัด    (    )  ยุทธศาสตร์    ()  งานประจำ
ชื่อตัวชี้วัด : ร้อยละของอำเภอผ่านเกณฑ์มาตรฐานทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (SRRT)
ค่าน้ำหนัก   2
[bookmark: _Hlk116996414]คำนิยาม :       1. การจัดตั้งทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ หมายถึง หน่วยงานมีการจัดตั้งทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ระดับอำเภอที่ชัดเจนสามารถระบุผู้เป็นหัวหน้าและสมาชิกทีมทั้งหมดได้
		1.1 มีคำสั่งแต่งตั้งทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ที่มีรายชื่อปัจจุบัน
		1.2 หัวหน้าทีมเป็นแพทย์หรือหัวหน้าหน่วย
		1.3 ผู้สอบสวนหลักของทีมเป็นนักระบาดที่มีประสบการณ์ด้านระบาดวิทยาภาคสนาม
		1.4 มีจำนวนสมาชิกตั้งแต่ 4 คน ขึ้นไป ประกอบด้วย ผู้ปฏิบัติงานแบบสหสาขา/วิชาชีพ
		2. ทีมมีศักยภาพด้านวิชาการ หมายถึง สมาชิกทุกคนมีความรู้ความสามารถที่เพียงพอต่อการปฏิบัติงานร่วมกัน รวมถึงได้รับการพัฒนาความรู้อย่างต่อเนื่องนอกจากนี้ควรมีสมาชิกทีมอย่างน้อย 1 คน ที่มีความรู้ความชำนาญในระดับที่สามารถเป็นหลักให้กับผู้ร่วมทีมได้
		2.1 มีแผนงาน/โครงการพัฒนาบุคลากรของทีม อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง
		2.2 สมาชิกทีมร้อยละ 80 ขึ้น ได้รับการฝึกอบรมอย่างน้อยในหลักสูตรระบาดวิทยาที่มีการบรรยายและฝึกปฏิบัติด้านการเฝ้าระวัง สอบสวน ควบคุมโรค และเก็บสิ่งส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ ระยะเวลาไม่ต่ำกว่า 20 ชั่วโมง
		2.3 สมาชิกทีมร้อยละ 50 ได้เข้าร่วมกิจกรรมพัฒนาบุคลากร หรือจัดการความรู้ หรือประชุมเชิงปฏิบัติการ หรือประชุมถอดบทเรียน
		3. ทีมมีศักยภาพด้านการบริหารทีมงาน หมายถึง จัดประชุมสมาชิกทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรค อย่างน้อย 1 ครั้งต่อปี โดยมีสมาชิกทีมเข้าร่วม ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80
		3.1 จัดประชุมสมาชิกทีมเมื่อมีคำสั่งแต่งตั้งทีมฉบับใหม่ หรือกรณีมีการระบาดใหญ่
		3.2 หัวหน้าทีม มีส่วนร่วมในการบริหารจัดการ เช่น เป็นประธานในการประชุม จัดสรรสิ่งสนับสนุน นำทีมออกสอบสวน
		4. ทีมมีความพร้อมในการปฏิบัติงาน หมายถึง มีสิ่งสนับสนุนต่างๆ ที่จำเป็นและเพียงพอ พร้อมออกปฏิบัติงาน เช่น คอมพิวเตอร์ คู่มือ/แนวทางปฏิบัติงาน ทำเนียบ เบอร์โทรศัพท์ อุปกรณ์สื่อสาร ยานพาหนะ และงบประมาณ เป็นต้น
		4.1 มีหมายเลขโทรศัพท์สื่อสารและผู้แทนของทีมในการติดต่อสื่อสารทั้งในและนอกเวลาราชการ
		4.2 มีคู่มือ/แนวทางปฏิบัติงาน เพื่อเฝ้าระวังตรวจสอบข่าว แนวทางปฏิบัติเพื่อการสอบสวนและควบคุมโรค ตามเกณฑ์ที่กำหนด
		4.3 มียานพาหนะที่สามารถนำออกปฏิบัติงานได้ทันที และเวชภัณฑ์ อุปกรณ์ป้องกันร่างกายส่วนบุคคล (PPE)
		4.4 มีการจัดงบประมาณเพื่อใช้ในการสอบสวน ควบคุมโรค หรือส่งตัวอย่าง หรือค่าตอบแทนปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ
		5. ทีมมีการฝึกซ้อมทักษะที่จำเป็นต่อการสอบสวนโรค หมายถึง มีแผนการฝึกซ้อมทักษะที่จำเป็นต่อการสอบสวนโรคด้านต่างๆ 
		5.1 การฝึกปฏิบัติทักษะที่จำเป็นต่อการสอบสวนโรค เช่น ฝึกซ้อมเก็บตัวอย่าง ฝึกซ้อมสวม/ถอด PPE ทำลายเชื้อโรคในสิ่งแวดล้อม เป็นต้น
		5.2 การฝึกซ้อมแผนการสอบสวนควบคุมโรคหรือภัยสุขภาพที่สำคัญของหน่วยงาน เช่น การฝึกซ้อมแผนบนโต๊ะ (The Table Top Exercise) การฝึกซ้อมเฉพาะหน้าที่ (Functional Exercise) เป็นต้น
		5.3 ร่วมซ้อมแผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขกับหน่วยงานอื่น
		6. การเฝ้าระวัง เตือนภัย และรายงาน หมายถึง การเฝ้าระวังเหตุการณ์ (Event-base surveillance) เน้นการรับรู้ข่าวสาร (Event) ใช้ข่าวสารจากสรุปรายงานสถานการณ์หรือรายงานผู้ป่วย นำมากรองข่าว (Filter) ตรวจสอบ (Verify) เพื่อให้ตรวจจับ (Detect) การป่วย/ตาย ที่ผิดปกติ การระบาด สามารถแจ้งเตือนภัยเสนอ ผู้บริหาร บุคคล และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องได้ทันเหตุการณ์
		6.1 มีการรับแจ้งข่าวจากเครือข่ายในพื้นที่ เช่น โรงเรียน ศูนย์เด็กเล็ก ผู้ปกครอง อสม. ร้านขายยา ประชาชน สื่อออนไลน์ ฯลฯ ทุกเดือน
[bookmark: _Hlk117074511]		6.2 มีการตรวจสอบข่าว (Verification) ที่ได้รับแจ้ง ร้อยละ 80
		6.3 มีการแจ้งเตือนข่าวหลังการตรวจสอบแล้วพบความผิดปกติไปยังผู้เกี่ยวข้อง ร้อยละ 80
		7. การสอบสวนโรคและภัยสุขภาพ และการควบคุมโรคขั้นต้น หมายถึง สามารถสอบสวนโรคจนทำให้ได้ข้อมูลสาระสำคัญ ครบถ้วนและมีคุณภาพ สามารถนำไปใช้อธิบายการเกิดโรคและภัยสุขภาพ การประเมินสถานการณ์และการควบคุมโรคอย่างถูกต้อง รวมทั้งสามารถดำเนินการควบคุมโรคขั้นต้น (Preliminary control measures)
		7.1 กำหนดเกณฑ์การออกสอบควบคุมโรค/ภัยสุขภาพ
		7.2 สามารถเก็บเก็บตัวอย่าง นำส่งตัวอย่าง และเลือกอุปกรณ์ป้องกันร่างกายส่วนบุคคลได้ถูกต้องและเหมาะสม
		7.3 กระบวนการสอบสวนโรคที่มีคุณภาพ เช่น การรวบรวมข้อมูลทางระบาดวิทยาของผู้ป่วย กำหนดนิยามผู้ป่วย และผู้สัมผัสถูกต้อง การเลือกใช้วิธีการศึกษาทางระบาดวิทยา เป็นต้น
		7.4 มีการจัดการด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมเบื้องต้นเพื่อควบคุมการแพร่กระจายเชื้อจากผู้ป่วยและพาหะในชุมชน ขณะที่มีการระบาดได้อย่างเหมาะสม
		8. ผลงานด้านความครบถ้วนของการสอบสวนโรค หมายถึง ผลงานด้านความครบถ้วนของการสอบสวนโรค เป็นผลงานเชิงปริมาณในการสอบสวนโรคของทีมเฝ้าระวังสอบสวนโรค ตามเหตุการณ์ที่เข้าเกณฑ์ต้องออกสอบสวนโรคของทีมสอบสวนโรค
		9. ผลงานด้านคุณภาพการสอบสวนและควบคุมโรค หมายถึง ผลงานเชิงคุณภาพด้านการสอบสวนโรคของทีมเฝ้าระวังสอบสวนโรคและภัยสุขภาพโดยวัดความสามารถของทีมในการสอบสวนหาสาเหตุหรือที่มาของการระบาด รวมถึงความสามารถในการควบคุมการระบาด     การสอบสวนและควบคุมโรคที่มีเกณฑ์ที่มีคุณภาพตามเกณฑ์ หมายถึง ได้ผลตาม 2 ใน 3 ข้อ ได้แก่
		9.1 หาสาเหตุได้ หรือยืนยันได้ด้วยผลตรวจทางห้องปฏิบัติการ หรือสรุปสาเหตุได้จากการเชื่อมโยงทางระบาดวิทยา
		9.2 อธิบายปัจจัยเสี่ยงการเกิดโรค การบาดเจ็บ หรือการระบาดได้ ถ้าเป็น common source สามารถหาแหล่งรังโรค หรือ รังโรค
		9.3 สามารถดำเนินการมาตรการที่เหมาะสม สอดคล้องกับสาเหตุการเกิดโรคและมาตรฐานทางวิชาการของโรคนั้นๆ
รายละเอียดข้อมูลพื้นฐาน
	Baseline data
	หน่วยวัด
	ผลการดำเนินงานในรอบปีงบประมาณ พ.ศ.

	
	
	2564
	2565
	2566

	ร้อยละของอำเภอผ่านเกณฑ์มาตรฐานทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ (SRRT)
	ร้อยละ
	0
	0
	90



ประชากรกลุ่มเป้าหมาย : เจ้าหน้าที่เฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพระดับอำเภอ
วิธีจัดเก็บข้อมูล : เอกสารหลักฐาน หรือเอกสารอิเล็กทรอนิกส์
แหล่งข้อมูล/สูตรคำนวณ	
1. การตรวจสอบข่าว (Verification) = จำนวนข่าวที่ได้รับการตรวจสอบ (Verification)*100/จำนวนที่ได้รับแจ้งทั้งหมด 
2. รายงานสอบสวนโรคครบถ้วน = จำนวนรายงานสอบสวนโรค*100/จำนวนเหตุการณ์ที่เข้าเกณฑ์ต้องออกสอบสวนโรค
ระยะเวลาประเมิน : 	รอบ 6 เดือน (ตุลาคม 2566 – มีนาคม 2567)
รอบ 12 เดือน (ตุลาคม 2566 – กันยายน 2567)
วิธีการประเมิน 
	เป้าหมาย
	คะแนนเต็ม
	เป้าหมาย (ร้อยละ)

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

	6 เดือน
	50
	1 - 12.5 คะแนน
	 12.6 – 25 คะแนน
	25 – 37.5 คะแนน
	37.6 – 50 คะแนน

	12 เดือน
	100
	1 – 25 คะแนน
	26 – 50 คะแนน
	51 – 75 คะแนน
	76 – 100 คะแนน


เกณฑ์การประเมิน
	[bookmark: _Hlk149298030]กิจกรรมที่
	ตัวชี้วัด
	คะแนน
	เป้าหมายดำเนินการ

	
	
	
	6 เดือน
	12 เดือน

	1
	การจัดตั้งทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ  (15 คะแนน)
	
	

	
	- จัดทำคำสั่งแต่งตั้งทีมเฝ้าระวังสอบสวนควบคุมโรคและภัยสุขภาพ
	4
	
	

	
	- หัวหน้าทีมเป็นแพทย์หรือหัวหน้าหน่วย
	3.5
	
	

	
	- ผู้สอบสวนหลักของทีมเป็นนักระบาดที่มีประสบการณ์ด้านระบาดวิทยาภาคสนาม
	4
	
	

	
	- มีจำนวนสมาชิกตั้งแต่ 4 คน ขึ้นไป ประกอบด้วย ผู้ปฏิบัติงานแบบสหสาขา
	3.5
	
	

	2
	ทีมมีศักยภาพทางวิชาการ  (10 คะแนน)
	
	

	
	- จัดทำแผนงาน/โครงการพัฒนาบุคลากรของทีม อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง
	5
	
	

	
	- สมาชิกทีมร้อยละ 80 ขึ้น ได้รับการฝึกอบรมอย่างน้อยในหลักสูตร CDCU
	5
	
	

	3
	ทีมมีศักยภาพด้านการบริหารทีมงาน  (10 คะแนน)
	
	
	

	
	- จัดประชุมสมาชิกทีมเมื่อมีคำสั่งแต่งตั้งทีมฉบับใหม่ หรือกรณีมีการระบาดใหญ่
	5
	
	

	
	- หัวหน้าทีม มีส่วนร่วมในการบริหารจัดการ เช่น เป็นประธานในการประชุม จัดสรรสิ่งสนับสนุน นำทีมออกสอบสวน
	5
	
	

	4
	ทีมมีความพร้อมในการปฏิบัติงาน (15 คะแนน)
	
	

	
	- มีหมายเลขโทรศัพท์สื่อสารของทีม
	4
	
	

	
	- มีคู่มือ/แนวทางปฏิบัติงาน เพื่อเฝ้าระวังตรวจสอบข่าว แนวทางปฏิบัติเพื่อการสอบสวนและควบคุมโรค ตามเกณฑ์ที่กำหนด
	4
	
	

	
	- หลักเกณฑ์ในการขอใช้ยานพาหนะของหน่วยงาน/รายการสิ่งสนับสนุน
	3.5
	
	

	
	- การจัดงบประมาณเพื่อใช้ในการสอบสวน ควบคุมโรค หรือส่งตัวอย่าง หรือค่าตอบแทนปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ
	3.5
	
	

	5
	ทีมมีการฝึกซ้อมทักษะที่จำเป็นต่อการสอบสวนโรค
- การฝึกซ้อมแผนการสอบสวนควบคุมโรคหรือภัยสุขภาพของหน่วยงานหรือร่วมซ้อมแผนตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขกับหน่วยงานอื่น
	10
	
	

	6
	การเฝ้าระวัง เตือนภัย และรายงาน (10 คะแนน)
	
	

	
	- มีการรับแจ้งข่าวจากเครือข่ายในพื้นที่ เช่น โรงเรียน ศูนย์เด็กเล็ก ผู้ปกครอง อสม. ร้านขายยา ประชาชน สื่อออนไลน์ ฯลฯ ทุกเดือน
	5
	
	

	
	- มีการตรวจสอบข่าว (Verification) ที่ได้รับแจ้ง ร้อยละ 80 ขึ้นไป
	5
	
	

	
	- มีการตรวจสอบข่าว (Verification) ที่ได้รับแจ้ง ร้อยละ 70 (4 คะแนน)
	
	
	

	
	- มีการตรวจสอบข่าว (Verification) ที่ได้รับแจ้ง ร้อยละ 60 (3 คะแนน)
	
	
	

	7
	การสอบสวนโรคและภัยสุขภาพ และการควบคุมโรคขั้นต้น 
- สามารถเก็บเก็บตัวอย่าง นำส่งตัวอย่าง และเลือกอุปกรณ์ป้องกันร่างกายส่วนบุคคลได้ถูกต้องและเหมาะสม
	10
	
	

	8
	ผลงานด้านความครบถ้วนของการสอบสวนโรค 
	
	

	
	- มีรายงานสอบสวนโรคครบถ้วน ร้อยละ 80 ขึ้นไป
	10
	
	

	
	- มีรายงานสอบสวนโรคครบถ้วน ร้อยละ 70 (6 คะแนน)
	
	
	

	
	- มีรายงานสอบสวนโรคครบถ้วน ร้อยละ 60 (3 คะแนน)
	
	
	

	9
	ผลงานด้านความรวดเร็วในการสอบสวนโรค 
	
	

	
	- มีรายงานสอบสวนโรคที่มีคุณภาพ 3 ฉบับ
	10
	
	

	
	- มีรายงานสอบสวนโรคที่มีคุณภาพ 1 - 2 ฉบับ (5 คะแนน)
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