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บทคัดยอ

 การพัฒนาหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ (CDCU) เขตสุขภาพที่ 9 ชวงการแพรระบาดของ

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 มีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนาศักยภาพหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ โดยใช

รูปแบบการวิจัยเชิงปฏิบัติการตามวงจรควบคุมคุณภาพ (PDCA cycle) ประกอบดวย 1) การวางแผน (P: Plan) โดยการ

วิเคราะหปญหา เตรียมหลักสูตรระบาดวิทยา 20 ชั่วโมง 2) การปฏิบัติ (D: Do) โดยการจัดอบรมระยะที่ 1 (ปงบประมาณ 

พ.ศ. 2561–2562) 3) การตรวจสอบ (C: Check) โดยการประเมินผลการควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา และประเมิน

ความพึงพอใจ 4) การปรับปรุง (A: Act) จัดอบรมระยะที่ 2 (ปงบประมาณ 2564) โดยการพัฒนาการอบรมท่ีใชผลจาก

การประเมินระยะท่ี 1 ไดแก เพิ่มทักษะการฝกปฏิบัติ ผลการดําเนินงาน พบวา ผูเขาอบรมทั้ง 2 ระยะ มีคาคะแนนเฉล่ีย

ความรูหลังการอบรมเพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.01) หนวยปฏิบัติการสามารถสอบสวนโรคและคนหาผู

สัมผัสโรคในสถานการณการระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนาทั้ง 2 ระลอก ไดภายใน 28 วัน ลดปญหาการระบาดเปน

วงกวาง สามารถแตงตั้งหนวยปฏิบัติการไดเพิ่มข้ึนเปน 294 หนวย (3 หนวยตออําเภอ) ผลประเมินความพึงพอใจเพิ่ม

ขึ้นจาก 5 ประเด็น เปน 8 ประเด็นจากทั้งหมด 10 ประเด็น โดยสรุปการพัฒนาหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคชวยใหพื้นที่

สามารถควบคุมการระบาดของโรคไดมีประสิทธิภาพและรวดเร็วขึ้น ดังนั้น ควรพัฒนาหนวย CDCU อําเภออยางตอเนื่อง 

ควรพัฒนาเทคนิคการสอบสวนโรค เพือ่ใหมศีกัยภาพและจํานวนเพียงพอตอการควบคุมการระบาดของโรคติดตออนัตราย

ตาง ๆ โดยเฉพาะในกลุมผูที่มีความเปราะบาง

คําสําคัญ: หนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ, หนวย CDCU, โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019, โควิด-19

Abstract

 In the article, we aimed to develop the communicable disease control unit (CDCU) at the district level of health 

region 9 during the coronavirus disease 2019(COVID-19) pandemic. The action research was conducted by using the 

PDCA cycle. The processes including 1) Plan was epidemiology training program about 20 hours 2) Do by conducting 

epidemiology training program phase 1 (from the fiscal year 2561 to 2562) 3) Check by evaluating coronavirus 

disease control and measuring the satisfaction of the participants, and also, 4) Act by conducting epidemiology training 

program phase 2 by developing the processes based on the results of the evaluation of phase 1 such as adding the skill 

of practice. The results indicated that the knowledge of the participants who were trained in both phases was statistically

 increased significantly (P < 0.01). In addition, in both phases during the COVID-19 pandemic, CDCU could 

74 ÇÒÃÊÒÃÇÔªÒ¡ÒÃ Ê¤Ã. 9 »‚ 2564: 27(3) DPC 9 J 2021

การพัฒนาหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ เขตสุขภาพที่ 9
ชวงการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

Development of Communicable Disease Control Unit at District Level of Health Region 9 
During the Coronavirus Disease 2019 Pandemic



investigate the diseases and identify close contact cases within 28 days. There were reduced widespread diseases. 

Besides, 294 CDCU was conducted (3 units/district). The satisfaction of the participants increased from 5 to 8 of 

10 items. In conclusion, the development of CDCU might be helped to control the disease rapidly and effectively. 

Therefore, we recommended continuously developing CDCU to be good performance and sufficient for controlling 

hazard contagious disease, especially, among vulnerable persons. 

Keywords: Communicable Disease Control Unit, CDCU, Coronavirus disease 2019, COVID-19

บทนํา 

 หนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ (Communicable Disease Control Unit : CDCU) มีบทบาทในการ

สอบสวนโรคติดตออนัตรายหรือโรคระบาดท่ีประกาศโดยอธิบดีกรมควบคุมโรคในระดับอําเภอหรือพืน้ท่ีนัน้ หนวย CDCU 

จึงตองมีสมรรถนะที่ครอบคลุมการเฝาระวังและสอบสวนโรค โดยเฉพาะผูสอบสวนโรคหลัก (Principle Investigation: 

PI) ซึ่งเปนผูนําทีมลงพื้นที่กําหนดวัตถุประสงค วางแผนกิจกรรม อํานวยการใหการสอบสวนเปนไปตามวัตถุประสงค 

มอบหมายงานใหแกสมาชิก นําทีมออกสอบสวนโรค ติดตามขอมูล สรุปผล เขียนรายงานการสอบสวนโรค ประเทศไทย

ไดมีการประกาศใชพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 ในวันที่ 8 กันยายน 2558 จําเปนจะตองมีหนวยปฏิบัติการ

ควบคุมโรคติดตอระดับอาํเภอ (CDCU) เพ่ือดําเนินการเฝาระวัง ปองกัน สอบสวน และควบคุมโรคติดตอภายในเขตพ้ืนที่

อยางนอย 1 หนวยตออําเภอ ผูที่จะไดรับการแตงตั้งจะตองมีคุณสมบัติตามที่คณะกรรมการโรคติดตอแหงชาติกําหนด 

โดยหนึง่ในคณุสมบตัขิองสมาชกิหนวย คอื ผานการอบรมหลกัสตูรทางระบาดวทิยาของกรมควบคมุโรค ไมตํา่กวา 20 ชัว่โมง 

หรือหลักสูตรดานระบาดวิทยาท่ีเทียบไดไมตํ่ากวานี้ (1, 2) กรมควบคุมโรคไดใหความสําคัญกับการพัฒนา CDCU 

เพือ่ใหหนวยงานระดบัอําเภอสามารถรบัมือกับภาวะฉกุเฉนิหรอืการระบาดของโรคได และกาํหนดใหเปนตัวช้ีวดัการดาํเนนิ

งานใหมีการอบรมและจัดตั้ง CDCU อําเภอละ 1 หนวย

 ป พ.ศ. 2562 โรคตดิเชือ้ไวรสัโคโรนา สายพนัธุใหม เริม่ตนการระบาดทีน่ครอูฮัน่ ประเทศจนี เมือ่ธนัวาคม 2562 และ

องคการอนามยัโลกไดประกาศใหเปนภาวะฉกุเฉินทางสาธารณสขุระดบันานาชาต ิเมือ่วนัที ่30 มกราคม 2563 ประเทศไทย

พบผูปวยรายแรกเมื่อวันที่ 12 มกราคม 2563 ซึ่งเปนนักทองเที่ยวชาวจีน และไดประกาศการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา เมื่อวันที่ 27 มกราคม 2563(3) ทั่วโลกมีผูติดเชื้อ 100,823,310 ราย เสียชีวิต 2,166,940 ราย อัตราปวยตาย 

รอยละ 2.14 ประเทศไทยมีผูปวยสะสมในระลอกแรก 14,646 ราย เสียชีวิต 75 ราย อัตราปวยตายเทากับรอยละ 0.51 

สํานักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ไดประเมินวาโรคนี้สงผลกระทบอยางรุนแรงตอเศรษฐกิจโลกใน

ภาพรวม กอใหเกดิความผนัผวนอยางรนุแรงในตลาดการเงนิโลก ทาํใหเศรษฐกจิในหลายประเทศเขาสูภาวะถดถอยอยาง

ตอเนื่องในชวงไตรมาส 2 ของป 2563 สําหรับประเทศไทย ภาวะเศรษฐกิจโดยรวมลดลง จากรอยละ 12.2 เปน รอยละ 

1.8 ในไตรมาสแรกของป 2563(4) ในการระบาดระลอกแรกเปนชวงท่ีหนวยปฏิบตักิารควบคุมโรคติดตออาํเภอ มบีทบาท

สําคัญในการสอบสวนควบคุมโรคในเขตสุขภาพที่ 9 สงผลใหการควบคุมโรคมีแนวโนมลดลงอยางตอเน่ือง สอดคลอง

กับแนวโนมของประเทศไทย ดังนั้น ผูวิจัยจึงตองการพัฒนาศักยภาพ CDCU ใหสามารถดําเนินงานไดอยางมีประสิทธิผล 

มศีกัยภาพไดตามเกณฑทีก่ฎหมายกาํหนด โดยคาดหวังวาหากมกีารระบาดของโรคติดเชือ้ไวรสัโคโรนา 2019 ระลอกใหม 

จะทําใหหนวย CDCU มีประสิทธิภาพในการสอบสวนควบคุมโรค ลดอัตราปวย และอัตราตาย สามารถควบคุมโรคได

ภายใน 28 วันในแตละเหตุการณ (5) ไมเกิดการระบาดในวงกวาง เพ่ือเตรียมรองรับการระบาดของโรคติดตออันตราย

อื่น ๆ ที่อาจจะเกิดขึ้นไดในอนาคต
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วัตถุประสงค

 1. เพื่อพัฒนาศักยภาพและใหมีหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอไดตามเกณฑ ที่กฎหมายกําหนด

 2. เพื่อประเมินประสิทธิผลในการควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในเขตสุขภาพที่ 9 ของหนวยปฏิบัติการ

ควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ 

 3. เพื่อประเมินความพึงพอใจ และหาปญหาเพื่อกําหนดจุดเนนการพัฒนาหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ ใน

อนาคต

วิธีดําเนินการ

  การศึกษาคร้ังนีใ้ชรปูแบบการวิจยัเชิงปฏิบตักิาร (Action Research ) โดยประยุกตใชวงจรคุณภาพ (Deming cycle) 

เปนกรอบในพัฒนา (6, 7) ดําเนินการตั้งแต เดือนตุลาคม 2561–มีนาคม 2564

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

 1. หลกัสตูรระบาดวิทยาสําหรบัหนวยปฏิบตักิารควบคุมโรคติดตอ การอบรมคร้ังนีใ้ชหลกัสตูรของ กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสขุ ระยะเวลาอบรม 20 ชัว่โมง (8) ประกอบดวย 7 หวัขอวชิา ไดแก หลกัระบาดวทิยา (ไมตํา่กวา 2 ชัว่โมง) 

การเฝาระวังทางระบาดวิทยา (ไมตํ่ากวา 3 ชั่วโมง) สถิติการวิเคราะหขอมูลเบ้ืองตน การเสนอขอมูลทางระบาดวิทยา 

(ไมตํา่กวา 4 ชัว่โมง 30 นาที) การสอบสวนทางระบาดวิทยา (ไมตํา่กวา 6 ชัว่โมง) การเก็บสิง่สงตรวจ (ไมตํา่กวา 2 ชัว่โมง) 

พระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 (ไมตํ่ากวา 1 ชั่วโมง 30 นาที) การเขียนรายงานสอบสวนโรค (ไมตํ่ากวา 1 ชั่วโมง)

 2. วิทยากรเปนผูที่มีคุณสมบัติหรือมีคุณวุฒิการศึกษาหรืออบรมหลักสูตรตามท่ีกองระบาดวิทยากําหนด ไดแก 

ผูผานการอบรมหลักสูตรที่ไดรับการรับรองของกองระบาดวิทยา หรือผูที่มีประสบการณทํางานดานระบาดวิทยาสะสมมา

ไมนอยกวา10 ป หรอืเปนผูทีม่วีฒุเิกีย่วของกบัหวัขอวชิานัน้ ๆ  ประกอบดวย แพทย นกัวชิาการสาธารณสุข พยาบาลวิชาชพี 

นักเทคนิคการการแพทย และนิติกร สังกัดสํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 9 นครราชสีมา และศูนยวิทยาศาสตรการแพทย

ที่ 9 นครราชสีมา

 3. แบบประเมินความพึงพอใจ ปญหา และขอเสนอแนะในการพัฒนา ผูวิจัยจัดทําข้ึนตามกรอบหนาที่ของหนวย

ปฏิบัติการควบคุมโรคในชวงที่มีการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ตรวจความเท่ียงตรงเชิงเนื้อหา และ

ปรับแกไขโดยหัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอจังหวัด จํานวน 3 ทาน และทดลองใชในกลุมตัวอยาง 30 ราย หาคา

ความเชื่อม่ันโดยใชสัมประสิทธิ์แอลฟาของ Cronbach เทากับ 0.75 แบงออกเปน 2 สวน ดังนี้ สวนที่ 1 แบบประเมินความ

พึงพอใจมี 10 ประเด็น ไดแก 1) การรายงานเหตุการณหรือรายงานผูปวยไดครบถวนทันเวลา 2) การตรวจสอบขาวหรือ

ขอมูล 3) การสอบสวนโรคท่ีเขาเกณฑไดครบถวนทันเวลา 4) การเขียนรายงานสอบสวนโรคไดตามเกณฑ 5) การควบคุม

โรคไดตามมาตรฐาน 6) การใหขอเสนอแนะหรือมาตรการควบคุมโรค 7) ประเด็นทักษะและความสามารถในการเก็บ

สิ่งสงตรวจ 8) ทักษะและความสามารถในการสวมใสชุดปองกันตนเอง 9) การประเมินความเสี่ยงและการทํางานรวมกับ

ชมุชน 10) ศกัยภาพดาํเนนิงานเฝาระวงัสอบสวนควบคมุโรคตดิเชือ้โคโรนาไวรสั 2019 แบบประเมนิม ี4 ระดบั คอื ไมพงึ

พอใจ ใหคาคะแนน 0 พึงพอใจนอย ใหคาคะแนนเทากับ 1 พึงพอใจปานกลาง ใหคาคะแนนเทากับ 2 พึงพอใจมาก ใหคา

คะแนนเทากับ 3 พึงพอใจมากท่ีสุด ใหคาคะแนนเทากับ 4 เกณฑตัดสินวา กลุมตัวอยางมีความพึงพอใจ หมายถึง รอยละ

ของผูตอบแบบสอบถาม ในระดับพึงพอใจมาก รวมกับ พึงพอใจมากท่ีสุด ในแตละประเด็น ไดรอยละ 80 ขึ้นไป คือ ผาน

เกณฑ สวนท่ี 2 แบบสอบถามปญหา สาเหตุและขอเสนอแนะ เปนแบบสอบถามปลายเปด เพ่ือใหผูตอบแบบสอบถาม

เขียนตอบตามความคิดเห็นลงในแบบสอบถาม นํามารวบรวมจัดหมวดหมูวิเคราะหขอมูลเชิงเนื้อหา (Content Analysis) 
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โดยการบรรยายเชิงพรรณนาประกอบการวิเคราะหขอมูล

 4. แบบวัดความรู กอนและหลังการอบรม หลักสูตรระบาดวิทยาสําหรับหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ แบบ 4 

ตัวเลือก จํานวน 21 ขอ และเติมคําตอบในชองวาง 4 ขอ รวม 25 ขอ ตอบถูก ได 1 คะแนน ตอบผิดได 0 คะแนน รวม 25 

คะแนน โดยขอสอบวัดความรูผูวิจัยสรางข้ึน และตรวจคุณภาพดานเนื้อหา ความถูกตอง จากผูเชี่ยวชาญดานระบาดวิทยา 

สํานักงานปองกันควบคมุโรคท่ี 9 นครราชสีมา 

 ประชากรและกลุมตัวอยาง ประชากร ไดแก บุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานดานการเฝาระวังปองกันควบคุมโรค 

ในเขตสุขภาพที ่9 จาํนวน 1,151 คน กลุมตวัอยาง ไดแก บคุลากรสาธารณสขุทีป่ฏบิตังิานดานการเฝาระวงัปองกนัควบคมุ

โรค ในเขตสุขภาพท่ี 9 ทีเ่ขารบัการอบรมหลักสตูรระบาดวิทยาสาํหรบัหนวยปฏิบตักิารควบคมุโรคติดตอระดับอาํเภอ ของ

กรมควบคุมโรค 20 ชั่วโมง (ระยะที่ 1 และระยะที่ 2) และบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานในกลุมงานควบคุมโรคติดตอ 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา บุรีรัมย สุรินทร และชัยภูมิ จํานวน 40 คน

วธิกีารศึกษา ผูวจิยัดาํเนินการตามกรอบแนวคิดของ โดยประยุกตใชวงจรคุณภาพ ( Deming cycle) เปนกรอบในพัฒนา ดงันี้

     
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Do ครังที  
- จดัอบรมระยะที  ปีงบประมาณ  จาํนวน 93 แห่ง (380 คน) 
- ติดตามและผลกัดนัจงัหวดัแต่งตงัหน่วยปฏิบติัการควบคุมโรค  
อาํเภอละ  หน่วยจาํนวน 93 หน่วย   
- ติดตามผลการควบคุมโรคติดเชือไวรัสโคโรนา  ระลอกแรก  
(มกราคม– กรกฎาคม ) 

Plan ครังท ี  
- วเิคราะห์ปัญหาการจดัตงั CDCU   
- วางแผนการดาํเนินงานร่วมกบั
สาํนกังานสาธารณสุขจงัหวดั
นครราชสีมา ชยัภูมิ สุรินทร์และ
บุรีรัมย ์ประสานงานผลกัดนัจงัหวดั
เตรียมอบรมระยะที  
- ขออนุมติัและจดัอบรม  จงัหวดั 
รวม  รุ่น 

Check ครังที  
- ประเมินความพึงพอใจและปัญหา จากผลการควบคุมโรคติดเชือไวรัสโคโรนา

 ระลอกแรก ในเดือนตุลาคม  เพือนาํมาปรับรูปแบบการอบรม ระยะที 2 

Act ครังที 2 
- นาํผลการประเมินมาปรับรูปแบบการอบรมร่วมกบัจงัหวดั โดยเพิมการฝึกปฏิบติัแบบแบ่งกลุ่มและแบ่งการฝึกเป็นแบบฐาน
หมุนเวียน ในประเดน็ทีไม่ผา่นการประเมิน  

Check ครังที 2 
- ประเมินความพึงพอใจและปัญหาจากผลการควบคุมโรคติดเชือไวรัสโคโรนา  ระลอกใหม่ (ธนัวาคม –มีนาคม ) 

Plan ครังที 2 
- วางแผนจดัอบรม CDCU จาํนวน  รุ่น (  จงัหวดั) 
- เตรียมอบรมระยะที  ตามรูปแบบทีปรับใหม่ 

Do ครังที 2 
- จดัอบรมระยะที  (พฤศจิกายน –มกราคม )  
จาํนวน 771 คน 
- การแต่งตงัหน่วยฯ ระยะที  อาํเภอละ  หน่วย 
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ดําเนินการรวบรวมขอมูลคําส่ังจังหวัด แตงตั้งหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอจากสํานักงาน

สาธารณสุขจังหวัด ทําการทดสอบความรูกอนและหลังการอบรมทันที ใชเวลาทําแบบสอบถาม 45 นาที ประเมินความพึง

พอใจ ปญหา ขอเสนอแนะ เพือ่การพฒันาหนวยปฏบิตักิารควบคุมโรคตดิตอระดบัอาํเภอ กลุมตัวอยางไดแก หวัหนากลุม

งานควบคมุโรคตดิตอ หวัหนางานระบาดวทิยา บคุลากรกลุมงานควบคมุโรคตดิตอ สาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดันครราชสมีา 

บรุรีมัย สรุนิทร และชยัภมูทิีป่ฏบิตังิานทีเ่กีย่วของ เลือกตวัอยางแบบเจาะจง จงัหวดัละ 10 คน รวม 40 คน รวบรวมเอกสาร

ขอมลูรายบัญชผีูปวยและรายงานสอบสวนโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เขตสุขภาพท่ี 9 จากกลุมระบาดวิทยาและตอบโต

ภาวะฉุกเฉิน สํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 9 จังหวัดนครราชสีมา เพื่อวิเคราะหผลการดําเนินงานสอบสวนควบคุมโรค

ของหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ

 การวิเคราะหขอมูลและสถิติที่ใช 1) วิเคราะหผลคะแนนความรูกอนและหลังอบรม โดยใชสถิติ รอยละ คาเฉลี่ย

เลขคณิต (arithmetic mean) สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) และทดสอบความแตกตางของคาคะแนนกอนและหลังการ

อบรมดวย paired t- test 2) วิเคราะหผลคะแนนความพึงพอใจ ใชสถิติรอยละ และวิเคราะหปญหา สาเหตุและขอเสนอ

แนะ จากแบบสอบถามปลายเปดดวยการวิเคราะหเชิงเนื้อหา (Content Analysis)

ผลการศึกษา

 ผลการวิเคราะหปญหา ระบบการควบคุมโรคในเขตสุขภาพท่ี 9 กอนการบังคับใชพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 

2558 เมื่อวันที่ 8 มีนาคม พ.ศ. 2558 จะมีทีมเฝาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว เปนทีมหลักทั้งระดับจังหวัดและอําเภอ การ

อบรมไมมีหลักสูตรทางระบาดวิทยาท่ีไดรับการรับรองเปนมาตรฐานเดียวกันและจํานวนทีมขึ้นกับความพรอมของแตละ

อําเภอ การแตงต้ังเปนคําสั่งที่ลงนามโดยนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดหรือนายอําเภอ การดําเนินงานสอบสวนควบคุม

โรคของทีมอยูภายใตอํานาจของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ยังไมมีกฎหมายรองรับตามบทบาทหนาที่ เมื่อกฎหมายมี

ผลบังคับใชจึงตองพัฒนาหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอขึ้นทดแทนเพื่อใหระบบการควบคุมโรคมีความตอเนื่องและ

มีมาตรฐานตามกฎหมายกําหนด

1. ผลการอบรมและจดัตัง้หนวยปฏบิตักิารควบคมุโรคตดิตอ ระยะท่ี 1 จาํนวน 4 จงัหวัด 10 รุน มผีูผานการอบรม 380 คน 

ผลการทดสอบคะแนนความรูหลังการอบรมเพิ่มข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.01) ดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบคะแนนกอนและหลังการอบรมหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคระยะท่ี 1 (n = 380)

  
 

 

 = 25) 
   

(Pre-test) (Post-test) Mean 
difference 

 Paired 
t -test p-value 

 SD  SD 
 1 60 9.60 2.81 17.38 2.88 7.78 18.47 < 0.01 

2 60 11.10 2.87 17.75 2.74 6.65 15.08 < 0.01 
 1 50 10.96 2.59 18.92 2.81 7.96 15.49 < 0.01 

2 50 10.48 3.01 17.84 2.74 7.36 14.11 < 0.01 
 1 80 10.30 2.82 17.86 2.71 7.56 19.32 < 0.01 

 1 40 10.73 2.53 18.80 2.78 8.08 17.07 < 0.01 
2 40 9.98 2.77 17.50 2.67 7.53 13.62 < 0.01 
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ผลการจดัตัง้หนวยปฏบิตักิารควบคมุโรคตดิตอ ประกอบดวย เจาพนกังานควบคมุโรคติดตอและเจาหนาทีใ่นหนวยระดบั

จังหวัดและระดับอําเภอ ไดรับการแตงตั้ง 93 หนวย (ตามเปาหมายที่กําหนด อําเภอละ 1 หนวย) โดยจังหวัดนครราชสีมา

แตงตั้งได 32 หนวย บุรีรัมย 23 หนวย สุรินทร 21 หนวย และชัยภูม ิ17 หนวย ดังตารางที่ 2

ตารางที่ 2 จํานวนการจัดตั้งหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ ระยะที่ 1

 ระยะที ่2 มกีารจดัอบรม 15 รุน จาํนวนผูผานการอบรมจาํนวน 771 คน ผลการทดสอบคะแนนความรูหลงัการอบรม

เพิ่มขึ้นทุกรุน (p< 0.01) ดังตารางท่ี 3

ตารางที่ 3 ผลการอบรมหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคระยะท่ี 2

 ผลการจดัตัง้หนวย ปฏบิตักิารควบคมุโรคตดิตอ ไดจาํนวน 294 หนวย โดยจงัหวดันครราชสมีาแตงต้ังได 113 หนวย 

บุรีรัมย 73 หนวย สุรินทร 51 หนวย และชัยภูมิ 57 หนวย ไดอําเภอละ 3 หนวย ตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขที่ใหเพิ่ม

หนวยเปน 3 เทาจาก ระยะที่ 1 ดังตารางท่ี 4

   
 

 
  

 2     
 2     
     

 2      
 7     

จงัหวดั รุ่นที จาํนวนผู ้
อบรม
(คน) 

ผลคะแนนทดสอบความรู้ (คะแนนเตม็ = 25) 
ก่อนอบรม  
(Pre-test) 

หลงัอบรม  
(Post-test) Mean 

difference 
Pare 
t-test 

 p- value 
ค่าเฉลีย SD ค่าเฉลีย SD 

นครราชสีมา 1 54 9.70 2.74 17.06 2.88 7.35 15.26 < 0.0  
2 179 10.79 2.71 18.15 3.11 6.23 26.05 < 0.0  

บุรีรัมย ์ 1 77 11.14 2.25 17.38 2.90 6.23 16.73 < 0.0  
2 69 10.71 2.49 17.59 3.10 6.88 16.27 < 0.0  

สุรินทร์ 1 82 11.07 2.88 18.02 3.81 6.95 17.35 < 0.0  
2 83 11.18 2.57 17.59 2.67 6.41 17.76 < 0.0  

ชยัภูมิ 1 79 10.15 2.84 16.81 2.48 6.12 18.26 < 0.0  
2 77 10.69 2.57 17.38 3.19 6.69 15.86 < 0.0  
3 71 10.31 2.62 19.80 2.54 9.49 21.62 < 0.0  
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ตารางที่ 4  ผลการจัดตั้งหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ ระยะที่ 2

2. ผลการควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

 หลังฝกอบรมระยะที่ 1 หนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ มีผลการเฝาระวัง สอบสวนโรค ติดตาม

ผูสัมผัสและกลุมเส่ียงโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระลอกแรก ระหวางวันที่ 15 ธันวาคม 2562–กรกฎาคม 2563 

ในพ้ืนที่แตละอําเภอ จํานวน 45 ราย โดยพบทั้งในจังหวัดนครราชสีมา บุรีรัมย สุรินทร และชัยภูมิ ติดตามผูสัมผัสทั้งหมด 

1,227 ราย เปนผูสัมผัสเส่ียงสูง 500 ราย ติดตามเพ่ือกักตัว 14 วันและตรวจหาเชื้อได รอยละ 100 เสี่ยงตํ่า 727 ราย 

มกีารติดตามไดครบ 14 วนั ทกุราย แตกลุมนีไ้มพบวามอีาการทีต่องตรวจหาเชือ้ และควบคมุการระบาดของโรคไดภายใน 

28 วัน ทุกเหตุการณ ไมมีการแพรระบาดเปนวงกวาง 

 หลังฝกอบรมระยะท่ี 2 หนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ มีผลเฝาระวัง สอบสวนโรค ติดตามผูสัมผัส 

และกลุมเส่ียงโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID 19) ระลอกใหม ระหวางวันที ่15 ธนัวาคม 2563–20 มนีาคม 2564 

ในพื้นที่แตละอําเภอ จํานวน 27 ราย โดยพบในจงัหวัดนครราชสีมา บุรีรัมย สุรินทร และชัยภูมิ ติดตามผูสัมผัสทั้งหมด 

1,458 ราย เปนผูสัมผัสเส่ียงสูง 482 ราย ติดตามเพ่ือกักตัว 14 วันและตรวจหาเชื้อได รอยละ 100 เสี่ยงตํ่า 976 ราย 

มีการติดตามไดครบ 14 วัน ทุกราย แตกลุมนี้ไมพบวามีอาการที่ตองตรวจหาเชื้อและควบคุมการระบาดของโรคไดภายใน 

(28 วัน) ทุกเหตุการณ ไมมีการแพรระบาดเปนวงกวาง และไมมีผูเสียชวีิต ดังตารางที่ 5

ตารางที่ 5 ผลการปฏิบัติการควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระลอกแรก และระลอกใหม

    

  

    
 19 222 5 362 584 

                      13 257 4 286 543 
                               ,127 

 14 141 5 85 226 
                       1 28 0 331 359 

                            169 5 416 585 

 3   1  
    
    

    
    

80 ÇÒÃÊÒÃÇÔªÒ¡ÒÃ Ê¤Ã. 9 »‚ 2564: 27(3) DPC 9 J 2021

การพัฒนาหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ เขตสุขภาพที่ 9
ชวงการแพรระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 

Development of Communicable Disease Control Unit at District Level of Health Region 9 
During the Coronavirus Disease 2019 Pandemic



ตารางที่ 5 ผลการปฏิบัติการควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ระลอกแรก และระลอกใหม (ตอ)

 3. ผลการประเมินความพึงพอใจ การประเมินความพึงพอใจ ปญหาและขอเสนอแนะ จากกลุมตัวอยาง 40 คน 

ไดแก หัวหนากลุมงานควบคุมโรคติดตอ หัวหนางานระบาดวิทยา และเจาหนาที่ในกลุมงานควบคุมโรคติดตอ สํานักงาน

สาธารณสขุจังหวดั ในเขตสขุภาพที ่9 พบวา ผลการประเมนิระยะที ่1 ผานเกณฑประเมนิ 5 ประเดน็ ประเดน็การตรวจสอบ

ขาวหรอืขอมลู ประเดน็การสอบสวนโรคทีเ่ขาเกณฑไดครบถวนทนัเวลา ประเดน็การควบคมุโรคไดตามมาตรฐาน ประเดน็

การใหขอเสนอแนะหรือมาตรการควบคุมโรค ประเด็นการประเมินความเส่ียงและการทํางานรวมกับชุมชน ไมผานการ

ประเมนิ 5 ประเดน็ ไดแก ประเดน็การรายงานเหตกุารณหรอืรายงานผูปวยไดครบถวนทนัเวลา การเขยีนรายงานสอบสวน

โรคไดตามเกณฑ ประเดน็ทักษะและความสามารถในการเก็บสิง่สงตรวจ ประเดน็ทักษะและความสามารถในการสวมใสชดุ

ปองกันตนเอง และประเด็นศักยภาพดําเนินงานเฝาระวังสอบสวนควบคุมโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ตั้งแตเริ่มมีการ

ระบาดจนถึงปจจุบัน นําผลการประเมินนี้มาปรับปรุงรูปแบบการอบรมในระยะท่ี 2 โดยเพ่ิมประเด็นและรูปแบบการฝก

ปฏิบัติเพื่อเพิ่มทักษะ ไดแก การฝกสอบสวนโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โรคเดียวเหมือนกันทุกกลุม ฝกการสวมและ

ถอดชุดปองกันตนเอง เพิม่การฝกปฏบิตักิารเกบ็ส่ิงสงตรวจจากระบบทางเดนิหายใจและการทาํลายเชือ้โรคตดิตออนัตราย 

 ผลการประเมนิระยะที ่2 ผานเกณฑ 8 ประเดน็ ไดแก ประเดน็การตรวจสอบขาวหรอืขอมลู ประเดน็การเขยีนรายงาน

สอบสวนโรค ประเด็นการควบคุมโรคไดตามมาตรฐาน ประเด็นการใหขอเสนอแนะหรือมาตรการควบคุมโรค ประเด็น

การเก็บสิ่งสงตรวจ ประเด็นการสวมใสชุดปองกันตนเอง ประเด็นการประเมินความเส่ียงและการทํางานรวมกับชุมชน 

และประเด็นการควบคุมโรคภาพรวม ไมผานการประเมิน 2 ประเด็น ไดแก การรายงานเหตุการณและการรายงานผูปวย

ไดครบถวน ทันเวลา และประเด็นการสอบสวนโรคที่เขาเกณฑไดครบถวน ทันเวลา ดังตารางที่ 6

    

  

    
 9 116 0 234 350 

                        5 37 2 82 119 
           153 2 316 469 

      3 21 0 46 67 
       8 160 3 277 437 
                             181 3 273 504 
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ตารางที่ 6 เปรียบเทียบผลการประเมินความพึงพอใจตอหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอ ระยะที่ 1 และระยะที่ 2

ประเดน็การประเมิน 
ความพึงพอใจ  

(จาํนวนตวัอยา่ง = 40 คน) 

ผลการประเมินระยะที 1  
 

ผลการประเมินระยะที 2 
 

จาํนวน ร้อยละ แปลผล จาํนวน ร้อยละ แปลผล 
1. คุณภาพการรายงานเหตุการณ์และ 
การรายงานผูป่้วยตามเกณฑก์รมควบคุม
โรคกาํหนด ครบถว้น ทนัเวลา 15 41.67 ไม่ผา่น 28 70.00 ไม่ผา่น 
2. การตรวจสอบข่าวหรือขอ้มูล
เหตุการณ์ (Verify) ครบถว้น ทนัเวลา 29 80.56 ผา่น 33 82.50 ผา่น 
3.สอบสวนโรคทีเขา้เกณฑก์าร
สอบสวนครบถว้น ทนัเวลา 29 80.56 ผา่น 27 67.50 ไม่ผา่น 

4. เขียนรายงานสอบสวนโรคตาม
เกณฑไ์ดค้รบถว้น ทนัเวลา 15 41.67 ไม่ผา่น 34 85.00 ผา่น 
5. ควบคุมโรคไดต้ามมาตรฐาน 29 80.56 ผา่น 32 80.00 ผา่น 
6. การใหข้อ้เสนอแนะ มาตรการ
ควบคุมโรคและการดาํเนินงานร่วมทีม 
EOC ระดบัอาํเภอไดดี้ 33 91.67 ผา่น 37 92.50 ผา่น 
7. ทกัษะและความสามารถในการเกบ็
สิงส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ 22 61.11 ไม่ผา่น 35 87.50 ผา่น 

8. ทกัษะและความสามารถในการ
ป้องกนัตนเองหรือสวมชุดป้องกนั
ตนเองขณะปฏิบติังานเสียง 19 52.78 ไม่ผา่น 32 80.00 ผา่น 

9. ความสามารถในการประเมิน 
ความเสียงและร่วมกนัป้องกนั 
ควบคุมโรคในระดบัชุมชน 31 86.11 ผา่น 33 82.50 ผา่น 
10. ศกัยภาพดาํเนินงานเฝ้าระวงั
สอบสวนควบคุมโรคติดเชือไวรัส      
โคโรนา 2019 ตงัแต่เริมมีการระบาด 
จนถึงปัจจุบนั 27 67.50 ไม่ผา่น 32 80.00 ผา่น 
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อภิปรายผล

 การพัฒนาหนวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตอระดับอําเภอ เขตสุขภาพท่ี 9 ปงบประมาณ 2562–2564 สามารถ

จดัตัง้ไดอาํเภอละ 1 หนวยในระยะแรกและเพิม่เปน 3 หนวย ตามเปาหมายของกระทรวงสาธารณสขุ เพือ่รองรบัสถานการณ

การระบาดของโรคติดตอตาง ๆ และเตรียมความพรอมตอบโตภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข โดยเฉพาะดานการเตรียม

ความพรอมดานกําลังคน (10) ปจจัยที่สงผลในการพัฒนาระยะท่ี 1 ไดแก การมีเวลาจัดอบรมทั้งปงบประมาณ 2562 ทําให

จังหวัดสามารถจัดอบรมได 2 รุน และจํานวนผูอบรมตอรุนประมาณ 50–60 คน ยกเวนจังหวัดสุรินทรอบรมเพียง 1 รุน ผู

เขาอบรมจํานวน 80 คน เนื่องจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดมีความพรอมจัดไดเพียง 1 รุน สําหรับระยะที่ 2 มีระยะเวลา

จํากัดเพียง 3 เดือน (ตุลาคม ถึง ธันวาคม 2563) ตามนโยบายกระทรวงสาธารณสุขที่ตองเพ่ิม CDCU เปน 3 หนวยตอ

อาํเภอ ทาํใหตองเรงรดัจดัหางบประมาณ และจดัสรรเวลากับทมีวทิยากร จงึทาํใหมจีาํนวนผูเขารบัการอบรมตอรุนคอนขาง

มาก แตเนือ่งจากไดมกีารวางแผนจัดรปูแบบการอบรมไวลวงหนา ไดแก 1) การประเมินหาจดุออนจากการพัฒนาระยะท่ี 1 

2)นําผลการประเมินมาวิเคราะหออกแบบการอบรมรวมกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ซึ่งมีการปรับรูปแบบการอบรม

โดยใชการแบงกลุมและหมุนเวียนฐานการฝกปฏิบัติ เพ่ือแกปญหาเรื่องจํานวนผูเขารับการอบรมตอรุนที่มีจํานวนมาก 

3) การเพิม่วทิยากรกลุมฝกปฏบิตัเิพือ่ควบคมุกาํกบัใหคาํชีแ้นะอยางใกลชดิไปพรอมกบัการประเมนิผลการปฏบิตั ิผลการ

ทดสอบความรูหลงัการอบรมระยะที ่1 และระยะที ่2 พบวา เพิม่ขึน้อยางมนียัสาํคญัทางสถติ ิ(< 0.01) ทกุรุน แตมขีอสงัเกต 

คอืคาคะแนนเฉลีย่หลงัการอบรมภาพรวมรายรุนในระยะที ่2 จะตํา่กวาคะแนนเฉลีย่หลงัการอบรมในระยะที ่1 เปนสวนใหญ 

อาจเนื่องมาจากจํานวนผูเขารับการอบรมบางรุนมากเกินไป ทั้งนี้ หลักสูตรที่ใชในการอบรมไมไดมีขอกําหนดจํานวนผูเขา

อบรมแตละรุนไวอยางชดัเจน ประกอบกบัการจดัอบรมขึน้อยูกบัความพรอมของสาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดั งบประมาณ 

ระยะเวลา เปนหลัก สอดคลองกับผลการวิจัยของณธษา เถ่ือนฤาชัย และคณะ (11) พบวา ปจจัยที่มีผลตอคุณภาพการฝก

อบรมของผูบริหาร PTTGC หลักสูตรผูนําโดยวิถีลูกเสือ 5 ดาน ไดแก ปจจัย ดานการตอบสนองตอผูรับการฝกอบรม ดาน

ความมั่นใจแกผูรับการอบรม ดานความนาเช่ือถือและไววางใจได ดานความเปนรูปธรรมของการฝกอบรม และดานความ

เขาใจและความเห็นอกเห็นใจ ตามลําดับ ดังนั้น การปรับรูปแบบการอบรมระยะที่ 2 อาจจะชวยเพิ่มคุณภาพการอบรมได

ดีขึ้น โดยเฉพาะดานการตอบสนองตอผูรับการอบรม การสรางความมั่นใจ และความนาเชื่อถือตอผูเขารับการอบรม

 ปจจัยความสําเร็จในการสอบสวนควบคุมโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ในระลอกท่ี 1 และระลอกท่ี 2 สามารถ

ทําไดตามเกณฑ ทั้งน้ี อาจเปนเพราะการมีเครือขายระบาดวิทยาของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดและสํานักงานปองกัน

ควบคุมโรคที่ 9 จังหวัดนครราชสีมา ที่ใหคําปรึกษาไดตลอดเวลาผานชองทางการสื่อสารตาง ๆ ไดแก ไลนแอปพลิเคชัน 

โทรศัพท และไดรับความรวมมือจากทุกภาคสวนที่เปนปจจัยเสริมการมีหนวยที่เพียงพอและมีความพรอม สอดคลองกับ 

กาญจนา ยงัขาว (12) นภิาพรรณ สฤษดิอ์ภริกัษ และคณะ (13) ปราณี ศรบีญุเรอืง และกลาณรงค วงศพทิกัษ (14) ทีพ่บวา ปจจยั

ทีม่คีวามสัมพนัธกบัความสําเร็จตอการดําเนินงานของทีมเฝาระวังสอบสวนเคล่ือนท่ีเรว็ ไดแก การไดรบัการฝกอบรมใหมี

ความรูความเขาใจ มทีกัษะประสบการณ การทาํงานเปนทมีสหวชิาชพี การไดรบัความรวมมอืจากประชาชน และหนวยงาน

เครือขาย ทาํใหผลประเมินความพึงพอใจเพ่ิมข้ึนเกือบทุกดานในระยะท่ี 2 จาก 5 ประเด็นเปน 8 ประเด็น มเีพียง 2 ประเด็น

ที่ไมผาน ไดแก การรายงานผูปวยครบถวน ทันเวลา และการสอบสวนโรคไดตามเกณฑ เนื่องจากในการระบาดระลอกที่ 2 

พบปญหาการปกปดขอมลูของผูปวยมากข้ึน โดยเฉพาะผูปวยกลัวความผิด เชน กลุมผูปวยทีเ่ปนนกัพนนั พนกังานผับบาร 

เปนตน ทําใหรายงานและการสงผลสอบสวนโรคจากระดับอําเภอไปจังหวัดบางรายลาชา ประโยชนที่ไดรับจากการพัฒนา 

ไดแก การนําการสอบสวนโรคภาพรวมของหนวย ตาง ๆ ไปใชในการวางมาตรการ ขอสั่งการ คําสั่งของแตละจังหวัดตาม

ความเหมาะสม ผานกลไกคณะกรรมการโรคติดตอจังหวัด และใชในการวิเคราะหวางแผนแกไขปญหาของศูนยปฏิบัติ

การตอบโตภาวะฉุกเฉินตั้งแตระดับอําเภอ จังหวัด และเขตสุขภาพที่ 9 อยางตอเน่ืองทําใหสามารถควบคุมการระบาดใน
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ระลอกแรก และระลอกใหมไดอยางมีประสิทธิภาพ มีประชาชนในเขตสุขภาพที่ 9 จํานวน 6,739,116 คน (15) ที่ไดรับการ

ปองกันควบคุมโรคจากผลการพัฒนาคร้ังนี้

 ขอเสนอแนะ ควรพัฒนาเทคนิคการสอบสวนโรคในกลุมผูที่มีความเปราะบาง ประเมินศักยภาพของหนวยปฏิบัติ

การควบคมุโรคตดิตออาํเภอ เพือ่นาํผลมาปรบัรูปแบบการอบรมใหเกดิหนวยทีม่ปีระสทิธภิาพตรงกับความตองการอยาง
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