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บทคััดย่่อ

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�มีีวััตถุุประสงค์์ 1) เพื่่�อวิิเคราะห์์และประเมิินผลระบบการบริิหารจััดการและความ

ร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวง

สะหวัันนะเขต 2) เพื่่�อพััฒนารููปแบบการบริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้าน

โรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต 3) เพื่่�อศึึกษาผลของ 

การพััฒนารููปแบบการบริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััย

สุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต โดยกลุ่่�มประชากรในการศึึกษา มีีจำนวน 

50 คน เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการรวบรวมข้้อมููลครั้้�งนี้้�เป็็นแบบสอบถาม และแบบสนทนากลุ่่�ม สถิิติิที่่�ใช้้ใน 

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ได้้แก่่ ความถี่่� ค่่าร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และ T-test

	 ผลการวิิจััยพบว่่า เครืือข่่ายในการดำเนิินงานบริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้

ภาวะฉุกุเฉินิด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพระหว่า่งประเทศ จังัหวัดัมุกุดาหาร-แขวงสะหวันันะเขต ประชากร

ในการศึึกษาจัังหวััดมุุกดาหาร ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง คิิดเป็็นร้้อยละ 56.00 กลุ่่�มอายุุที่่�มีมากที่่�สุดคืือ  

41-50 ปีี คิดิเป็็นร้้อยละ 32.00 การศึึกษาอยู่่�ในระดัับปริญิญาตรีีมากที่่�สุดุ คิดิเป็็นร้้อยละ 40 โดยส่่วนใหญ่่

มาจากหน่่วยงานด้้านสาธารณสุุข คิิดเป็็นร้้อยละ 60.00 บทบาทในการบริิหารจััดการและความร่่วมมืือใน

การตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ ส่่วนใหญ่่เป็็นกลุ่่�มด้้านการแพทย์์ คิดิเป็็นร้้อยละ 52.00 

ส่ว่นแขวงสะหวันันะเขต กลุ่่�มตัวัอย่า่งส่ว่นใหญ่เ่ป็น็เพศชาย คิดิเป็น็ร้อ้ยละ 72.00 กลุ่่�มอายุทุี่่�มีมากที่่�สุดคือื 

31-40 ปีี คิิดเป็็นร้้อยละ 32.00 การศึึกษาอยู่่�ในระดัับปริิญญาตรีีมากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 52.00 โดยส่่วน 

ใหญ่่มาจากหน่่วยงานด้้านสาธารณสุุข คิิดเป็็นร้้อยละ 60.00 และบทบาทในการบริิหารจััดการและ 

ความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ ส่่วนใหญ่่เป็็นกลุ่่�มด้้านการแพทย์์ 
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จำนวน 14 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 56.00 รููปแบบการบริิหารจััดการที่่�ได้้คืือ 2P2T3CoJcR หมายถึึง 2P คืือ

แผนการดำเนิินงาน 2 แผน ได้้แก่่ แผนภาวะฉุุกเฉิินและแผนภาวะปกติิ 2T คืือ ทีีมปฏิิบััติิการ 2 ทีีม 

ได้้แก่่ ทีีมจากจัังหวััดมุุกดาหาร และทีีมจากแขวงสะหวัันนะเขต 3Co คืือ การประสานงาน 3 ส่่วน ได้้แก่่  

การประสานระดัับผู้้�บัญชาการเหตุุการณ์์ ระดัับทีีมปฏิิบัตัิกิาร และระดัับทีีมสนัับสนุุน Jc คือื การบััญชาการ

ร่่วมกัันระหว่่างผู้้�บััญชาการจากจัังหวััดมุุกดาหารและแขวงสะหวัันนะเขต R คืือ การสื่่�อสารสาธารณะ  

การแถลงข่่าว

		  ผลการทดสอบคะแนนค่า่เฉลี่่�ยในการปฏิบิัตัิกิารตอบโต้ภ้าวะฉุกุเฉินิด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพ

ระหว่่างประเทศจัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต ของทีีมบััญชาการเหตุุการณ์์ ทีีมปฏิิบััติิการฉุุกเฉิิน 

เบื้้�องต้้น ทีีมปฏิิบััติิการฉุุกเฉิินระดัับต้้น ทีีมปฏิิบััติิการฉุุกเฉิินระดัับสููง และทีีมสนัับสนุุนการปฏิิบััติิการ  

พบว่่ามีีคะแนนเฉลี่่�ยแตกต่่างกัันอย่่างมีีนััยสํําคััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05 	

คำสำคััญ: การบริิหารจััดการ, ความร่่วมมืือ, การตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินระหว่่างประเทศ

Abstract

          The objectives of this research are 1) To analyze and evaluate the management 

system and cooperation in responding to emergencies regarding communicable diseases 

and health hazards; international Mukdahan Province – Savannakhet Province 2) To 

develop management and cooperation models in responding to emergencies regarding 

communicable diseases and health hazards. international international Mukdahan Province 

- Savannakhet Province 3) To study the results of developing a management model and 

cooperation in responding to emergencies regarding infectious diseases and international 

health hazards. Mukdahan Province – Savannakhet Province The population in the study 

consisted of 50 people. The instrument used to collect this data was a questionnaire. 

and group discussion Statistics used in data analysis include frequency, percentage, mean, 

standard deviation, and T-test. 

	 The research results found that Network for operations, management and cooperation 

in responding to emergencies regarding communicable diseases and international health  

hazards. Mukdahan Province - Savannakhet Province Study population In Mukdahan 

Province Most are female. Accounting for 56.00 percent, the most common age group 

is 41 - 50 years, accounting for 32.00 percent. Most education is at the bachelor’s level.  

Accounted for 40 percent, with the majority coming from public health agencies.  

Accounting for 60.00 percent, roles in management and cooperation in responding to  

emergencies regarding communicable diseases and health hazards. Most are medical 
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groups. Accounting for 52.00 percent, in Savannakhet Province, the majority of the sample 

were male. Accounting for 72.00 percent the highest age group is 31 - 40 years, accounting 

for 32.00 percent. The most education is at the bachelor’s level. Accounted for 52.00 percent, 

with the majority coming from public health agencies. Accounting for 60.00 percent 

and the role in management and cooperation in responding to emergencies regarding 

communicable diseases and health hazards. Most of them were in the medical group, 

numbering 14 people, accounting for 56.00 percent. The resulting management model 

was 2P2T3CoJcR. The components were as followed; of 2P is two operational planes of  

an emergency and a normal situation; 2T is the operational teams from Mukdahan Province  

and Savannakhet District; 3Co is three parts of coordination consist of the incident  

commander, the operations team, and support team; Jc is joint incidence command 

between Mukdahan Province and Savannakhet Province; and R is public communication 

and the press conference.

	 The mean scores test after implementation the model of in emergency response  

operations regarding communicable diseases and international health hazards of Mukdahan 

Province-Savannakhet Province of the incident command team, early responder emergency 

team, First-level emergency response team, high-level emergency response team, and 

operations support team were mean scores significantly different at the 0.05 level.

Keywords: management, cooperation, international emergency response

บทนำ

	จั งหวััดมุุกดาหาร ราชอาณาจัักรไทยมีี

ชายแดนติิดกัับ แขวงสะหวัันนะเขต สาธารณรััฐ

ประชาธิิปไตยประชาชนลาว โดยมีีแม่่น้้ำโขงกั้้�น 

ระยะทาง 72 กิิโลเมตร(1) ในพื้้�นที่่�อำเภอชายแดน 

3 อำเภอคือื อำเภอดอนตาล อำเภอเมือืงมุกุดาหาร 

และอำเภอหว้้านใหญ่่ ประชาชนทั้้�งสองฝ่่ายเดิิน

ทางไปมาหาสู่่�กัันอย่่างสะดวกสบายเพื่่�อทำการค้้า 

การขนส่ง่ และการท่อ่งเที่่�ยว รวมทั้้�งการเยี่่�ยมเยียีน

ญาติิพี่่�น้อง(2) รวมถึึงนัักท่่องเที่่�ยวที่่�เดิินทางผ่่าน

จังัหวัดัมุกุดาหาร ไปท่่องเที่่�ยวที่่�แขวงสะหวัันนะเขต  

สปป.ลาว และประเทศเวีียดนาม ด้้วยที่่�ผ่านมา 

ทั้้�งสองฝ่่ายได้้ช่ว่ยเหลืือและสนัับสนุุนซึ่่�งกัันและกััน

ในการดำเนินิงานด้า้นต่า่งๆ รวมทั้้�งด้า้นสาธารณสุขุ

มาอย่่างต่่อเนื่่�อง และกฎอนามััยระหว่่างประเทศปีี 

พ.ศ. 2548 (International Health Regulations 

2005: IHR 2005)  อีีกทั้้�งจัังหวััดมุุกดาหาร และ

แขวงสะหวัันนะเขต ได้้ดำเนิินงานความร่่วมมืือ

โครงการเฝ้้าระวัังโรคประเทศเขตลุ่่�มแม่่น้้ำโขง 

(Mekong Basin Disease Surveillance: MBDS) 

ร่่วมกัันมาตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ 2547 จนถึึงปััจจุุบััน(2)  

	 จากสถานการณ์์การระบาดของโรคติิดเชื้้�อ

ไวรััสโคโรนา 2019 ในปีี 2563 - 2565 WHO  
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ได้้ประกาศให้้เป็็นการระบาดทั่่�วโลก (Pandemic)(3)  

ซึ่่�งไม่่สามารถควบคุุมหรืือกำจััดให้้หมดไปในระยะ

เวลาอัันสั้้�นโดยอาศััยมาตรการป้้องกัันควบคุุม 

โรคติิดเชื้้�อ COVID-19 เพีียงอย่่างเดีียว  

ต้้องใช้้มาตรการด้้านสัังคม โดยการเพิ่่�มระยะห่่าง

ระหว่่างคน และยกเลิิกกิิจกรรมที่่�รวมกลุ่่�มคน

จำนวนมาก และมาตรการล๊๊อคดาวน์์ หรืือการปิิด

บ้้านปิิดเมืือง ทำให้้แรงงาน ถููกเลิิกจ้้าง ไม่่มีีรายได้้  

ผู้้�ติิดเชื้้�อไม่่สามารถเข้้าถึึงระบบบริิการสุุขภาพใน

ประเทศไทยโดยเฉพาะในช่ว่งวิกิฤติกิารระบาด จึงึ

เกิิดเหตุุการณ์์อพยพกลัับบ้้านเกิิดมากขึ้้�น จัังหวััด

มุุกดาหารและแขวงสะหวัันนะเขตได้้ร่่วมมืือกััน

ภายใต้้บริิบทตามมาตรการป้้องกัันควบคุุมการแพร่่

ระบาดใหญ่่ของโรค COVID-19 ของแต่่ละประเทศ

อย่่างเข้้มงวด ซึ่่�งจะพบว่่ามีีปััญหาและความยุ่่�ง

ยากหลายด้้านทั้้�งเจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�ปฏิิบััติิงาน  ผู้้�บริิหาร

ระบบบััญชาการในแต่่ละเหตุุการณ์์ ที่่�ผ่่านมาได้้

อาศัยัรูปูแบบการประสานงานแบบไม่เ่ป็น็ทางการ

ควบคู่่�ไปด้ว้ย แต่่ด้ว้ยกฎระเบียีบของแต่ล่ะประเทศ

แตกต่่างกััน ระบบการส่่งต่่อ รวมถึึงแนวปฏิิบััติิที่่�

เคยฝึึกซ้้อมหรืือกำหนดไว้้ร่่วมกัันไม่่เป็็นไปตามที่่�

กำหนดหลายส่ว่น และในปีี 2565 ได้้เกิดิเหตุกุารณ์์

อุุบััติิเหตุุหมู่่� (นัักท่่องเที่่�ยวไทย) ที่่�สปป.ลาว ช่่วง

เวลาปิิดด่่าน เกิิดอุุบััติิเหตุุรถทััวร์์นัักท่่องเที่่�ยวชาว

ไทย ขณะเดินิทางกลับัจากเที่่�ยวประเทศเวียีดนาม  

ณ เมืืองอาดสะพัังทอง แขวงสะหวัันนะเขต  

สปป.ลาว ห่า่งจากด่่านมุุกดาหาร ประมาณ 80 กม. 

เหตุุการณ์์ครั้้�งนี้้�ต้องมีีระบบการสั่่�งการที่่�รวดเร็็ว 

และมีีประสิิทธิิภาพ การทำงานต้้องอาศััยทุุกภาค

ส่่วนร่่วมกัันทั้้�งระดัับจัังหวััดและระหว่่างประเทศ

	 จากสถานการณ์์ข้้างต้้น ผู้้�วิิจััยตระหนัักถึึง

ความสำคััญของการพััฒนารููปแบบการบริิหาร

จัดัการและความร่ว่มมือืในการตอบโต้ภ้าวะฉุกุเฉินิ

ด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ 

จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต จึึงสนใจ

ดำเนิินการวิิจััยเพื่่�อพััฒนารููปแบบการบริิหาร

จัดัการและความร่ว่มมือืในการตอบโต้ภ้าวะฉุกุเฉินิ

ด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ 

จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต

วััตถุุประสงค์์

	 1. เพื่่�อวิิเคราะห์์และประเมิินผลระบบการ

บริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้

ภาวะฉุกุเฉินิด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพระหว่า่ง

ประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต

	 2. เพื่่�อพััฒนารููปแบบการบริิหารจััดการ

และความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้าน

โรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััด

มุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต

	 3. เพื่่�อศึึกษาผลของการพััฒนารููปแบบ

การบริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้

ภาวะฉุกุเฉินิด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพระหว่า่ง

ประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต 
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กรอบแนวคิิด

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� เป็็นการวิิจััยและพััฒนา โดยมีีกรอบแนวคิิดในการดำเนิินการวิิจััยดัังนี้้� 

4 

ควบคู่ไปด้วย แต่ด้วยกฎระเบียบของแต่ละประเทศแตกต่างกัน ระบบการส่งต่อ รวมถึงแนวปฏิบัติที่เคยฝึกซ้อม
หรือกำหนดไว้ร่วมกันไม่เป็นไปตามที่กำหนดหลายส่วน และในปี 2565 ได้เกิดเหตุการณ์อุบัติเหตุหมู่ 
(นักท่องเที่ยวไทย) ที่สปป.ลาว ช่วงเวลาปิดด่าน เกิดอุบัติเหตุรถทัวร์นักท่องเที่ยวชาวไทย ขณะเดินทางกลับ
จากเที่ยวประเทศเวียดนาม ณ เมืองอาดสะพังทอง แขวงสะหวันนะเขต สปป.ลาว ห่างจากด่านมุกดาหาร 
ประมาณ 80 กม. เหตุการณ์ครั้งนี้ต้องมีระบบการสั่งการที่รวดเร็ว และมีประสิทธิภาพ การทำงานต้องอาศัยทุก
ภาคส่วนร่วมกันทั้งระดับจังหวัดและระหว่างประเทศ 
  จากสถานการณ์ข้างต้น ผู้วิจัยตระหนักถึงความสำคัญของการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการและ
ความร่วมมือในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่างประเทศ จังหวัดมุกดาหาร -แขวง
สะหวันนะเขต จึงสนใจดำเนินการวิจัยเพื่อพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการและความร่วมมือในการตอบโต้
ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่างประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต 
วัตถุประสงค์ 
 1. เพ่ือวิเคราะห์และประเมินผลระบบการบริหารจัดการและความร่วมมือในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน
ด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่างประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต 
  2. เพื่อพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการและความร่วมมือในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อ
และภัยสุขภาพระหว่างประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต 
  3. เพ่ือศึกษาผลของการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการและความร่วมมือในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน
ด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่างประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต  
 

กรอบแนวคิด 
            การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยและพัฒนา โดยมีกรอบแนวคิดในการดำเนินการวิจัยดังนี้  

 

Phrase 1 
การพัฒนารูปแบบเบ้ืองต้น 

Phrase 2 
การทดลองและปรับปรุงรูปแบบ 

Phrase 3 
การนำไปใช้และประเมินผล 

R1: Situation analysis  
- วิเคราะห์สถานการณ์ และความร่วมมือ MOU  
- การประเมินความรู้และทักษะเดิม   
- SWOT analysis  
D1 Develop Prototype  
-  ปรับปรุงและพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการ  
- การปรับปรุง ทบทวน Flow chart  
- ถอดบทเรียน 
- สร้างทีม เครือข่าย Mini mert Border พัฒนา
องค์ความรู้ 
- ฝึกซ้อมแผน AAR    
- จัดทำ SOP  
- ผู้ทรงคุณวุฒิพิจารณาและดำเนินการปรับปรุง
แก้ไข

R2: Monitor โดยใช้แบบติดตามการ
ดำเนินงาน 
- ติดตามปัจจัยนำเข้า เช่น บุคลากร 
วัสดุอุปกรณ์ แนวทางปฏิบัต ิ
- ติดตามกระบวนการดำเนินงาน เช่น 
การสั่งการ การอำนวยความสะดวก 
การประสานงาน  
- ติดตามผลผลติจากการปฏิบัติงาน 
D2 Adjust Prototype  
- ฝึกซ้อมแผน แบบปฏิบัติจริง   
- ปรับปรุง Flow chart  
- จัดทำชุดความรู้ฯ ให้เหมาะสมกับ
บริบทพื้นที่  

R3: Extend + Evaluation โดย
ใช้แบบสอบถาม 
- ประเมินการปฏิบัติของทีม ICS 
- ประเมินการปฏิบัติของทีม 
Operation ได้แก่ ทีม (FR, BLS, 
ALS) 
- ประเมินการปฏิบัติของทีม
สนับสนุน 
- ประเมินความพึงพอใจ 
  

วิิธีีการศึึกษา 

       	การศึึกษานี้้�เป็็นการศึึกษาเชิิงพััฒนา  

(Research and Development) จากข้้อมููล

ทุุติิยภููมิิ (Secondary data) ที่่�ทำการรวบรวม

ข้อ้มูลูจากการถอดบทเรียีนสถานการณ์ก์ารตอบโต้้

เหตุุการณ์์โรคและภััยสุุขภาพ กรณีีการระบาดของ

โรคโควิิด 19 การส่่งต่่อแรงงานลาวกลัับบ้้านเกิิด 

และภััยสุุขภาพกรณีีนัักท่่องเที่่�ยวไทยกรณีีประสบ

อุุบััติิเหตุุหมู่่�ที่่�สะหวัันนะเขต ต้้องส่่งต่่อกลัับมา

จังัหวัดัมุกุดาหาร การฝึกึซ้อ้มแผนเพื่่�อเตรียีมความ

พร้้อมในการส่่งต่่อผู้้�ป่วยระหว่่างประเทศ คู่่�มืือ 

หนัังสืือ งานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง ติิดตามและประเมิิน

ผลการทำงานจากสถานการณ์์จริิงในการส่่งต่่อ 

ผู้้�ป่่วยระหว่่างประเทศ 

		  ประชากร ในการศึกึษาครั้้�งนี้้� จำนวน 50 คน 

ประกอบด้ว้ย ฝ่า่ยไทยจากจังัหวัดัมุกุดาหารจำนวน 

25 คน และจากแขวงสะหวัันนะเขต 25 คน 

	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย ประกอบด้้วย  

4 ส่่วน ได้้แก่่ ส่่วนที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไป ประกอบด้้วย 

เพศ อายุุ การศึึกษา หน่่วยงาน บทบาทใน

ระบบการบริิหารและความร่่วมมืือในการตอบโต้้ 

ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ  

ส่่วนที่่� 2 แบบประเมิินการบริหิารและความร่่วมมือื 

ในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและ 

ภััยสุุขภาพ ส่่วนที่่� 3 แบบประเมิินความพึึงพอใจ

ต่่อการบริิหารและความร่่วมมืือในการตอบโต้้ 

ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ  

ส่ว่นที่่� 4 แบบบัันทึึกข้้อมููลเชิงิคุุณภาพ เป็็นการเก็็บ

ข้อ้มูลูทุตุิยิภูมูิเิกี่่�ยวกับัการบริหิารจัดัการและความ 

ร่่วมมืือการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อ

และภััยสุุขภาพ กรณีีการระบาดของโรคโควิิด 19  
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การส่่งต่่อแรงงานลาวกลับับ้้านเกิดิ กรณีนีักัท่่องเที่่�ยว

ชาวไทยประสบอุุบััติิเหตุุหมู่่�ที่่�แขวงสะหวัันนะเขต 

ประกอบด้้วย สถานการณ์์ รายงานข่่าว MOU 

ความร่่วมมืือ โฟว์์ชาร์์จ แผนงานและนโยบาย 

โครงการที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการส่่งต่่อผู้้�ป่่วยระหว่่าง

ประเทศ 

	 ระยะเวลาดำเนินิการ ระหว่่างเดืือนมกราคม 

2565 – สิิงหาคม 2566

	 สถิติิทิี่่�ใช้้ในการวิิเคราะห์์ข้้อมูลู การวิิเคราะห์์

ข้อ้มูลูเชิงิคุณุภาพ ใช้ว้ิธิีกีารวิเิคราะห์เ์นื้้�อหาเพื่่�อหา

ข้อ้สรุุป (Content analysis)(4) จัดักลุ่่�มเนื้้�อหา แล้้ว

นำมาเรีียบเรีียง สำหรัับข้้อมููลเชิิงปริิมาณ ใช้้สถิิติิ

ความถี่่� ค่่าเฉลี่่�ย และร้้อยละ 

	 จริิยธรรมการวิิจััย การวิิจััยครั้้�งนี้้�ได้้รัับ

การพิิจารณารัับรองจากคณะกรรมการพิิจารณา

จริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ โดยสำนัักงาน

สาธารณสุุขจัังหวััดมุุกดาหาร เอกสารรัับรองเลขที่่� 

0032.144.2564 ลงวัันที่่� 28 ธัันวาคม 2564 และ

เลขที่่� 0033.99.2565 ลงวัันที่่� 30 ธัันวาคม 2565

ผลการศึึกษา

Phase 1: การพััฒนารููปแบบเบื้้�องต้้น 

	 การศึึกษาข้้อมูลูพื้้�นฐานวิิเคราะห์์สถานการณ์์ 

ระบบการบริิหารจััดการและความร่่วมมืือ บัันทึึก 

ความเข้้าใจในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินโรคและ

ภััยสุุขภาพจัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต 

พบว่่า ก่่อนการระบาดของโรคโควิิด 19 สถิิติิการ

เข้้าออกของประชาชน 2 จุุดผ่่านแดนของจัังหวััด

มุุกดาหาร คืือ ด่่านมิิตรภาพ 2 และด่่านเรืือสิินค้้า 

มีีการเข้้าออกเฉลี่่�ยวัันละ 4,700 คน เฉลี่่�ยเดืือนละ 

140,000 คน ปีลีะ 1,700,000 คน ทั้้�งนี้้�สถิติิกิารเข้า้

ออกในแต่่ละปีีมีีแนวโน้้มสููงขึ้้�นเล็็กน้้อย และมีีการ

เข้้าออกของประชาชนแต่่ละประเทศ 5 อัันดัับแรก

เรีียงตามลำดัับ คืือ ลาว ร้้อยละ 50, ไทย ร้้อยละ 

30, เวีียดนาม ร้้อยละ 10, อเมริิกััน ร้้อยละ 3 และ

ญี่่�ปุ่่�น ร้้อยละ 2 ด้้านการให้้บริิการผู้้�ป่่วย ปีี 2560  

มีีผู้้�รับบริิการผู้้�ป่วยนอก จำนวน 21,971 คน  

และเก็็บรายได้้ 10,958,048 บาท ค่่าเฉลี่่�ยเป็็นเงิิน  

498.75 บาท/ราย สำหรับัผู้้�ป่วยใน จำนวน 3,226 คน  

เก็็บค่่ารัักษาพยาบาลได้้ 36,311,939 บาท  

เฉลี่่�ยค่่าใช้้จ่่ายต่่อการรัักษาผู้้�ป่วยใน คืือ 11,256 

บาท/ราย ผู้้�ป่่วยที่่�ไม่่สามารถเรีียกเก็็บได้้ระหว่่าง

ปีี 2556-2560 รวมเป็็นเงิิน 18,317,236.75 บาท 

การมารัับการรัักษาหลัังจากมีีการปิิดด่่านประเพณีี

ตามชายแดน พบว่่าจำนวนผู้้�มารัับบริิการใน 

โรงพยาบาลแถบชายแดนลดลง ผู้้�ป่่วยส่่วนใหญ่่

จะข้้ามด่่านถาวรสะพานมิิตรภาพมารัับการรัักษา

มากขึ้้�น หากพิิจารณาแนวโน้้มการเก็็บค่่ารัักษา

พยาบาลที่่�เก็็บได้้มากขึ้้�น พบว่่าเกิิดจากผู้้�บริิหาร

ให้้ความสำคััญและร่่วมวางระบบการเรีียกเก็็บค่่า

รัักษาพยาบาลแบบรายวัันทำให้้เก็็บค่่ารัักษาได้้

ตามที่่�เรียีกเก็็บมากขึ้้�น และผู้้�มารัับบริิการส่่วนใหญ่่

มีีรายได้้และเตรีียมพร้้อมมารัับการรัักษามากขึ้้�น

	 ผลการศึกึษาเกี่่�ยวกับับทบาทของผู้้�เกี่่�ยวข้้อง

ในการบริิหารจััดการและความร่่วมมืือใน 

การตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััย

สุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร- 

แขวงสะหวัันนะเขต พบว่่า ในจัังหวััดมุุกดาหาร 

ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง จำนวน 14 คน คิิดเป็็น

ร้้อยละ 56.00 กลุ่่�มอายุทุี่่�มีมีากที่่�สุดุคือื 41-50 ปีี 

จำนวน 8 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 32.00 การศึึกษา

อยู่่�ในระดัับปริิญญาตรีีมากที่่�สุุด จำนวน 10 คน 

คิิดเป็็นร้้อยละ 40 โดยส่่วนใหญ่่มาจากหน่่วยงาน

ด้้านสาธารณสุุข จำนวน 15 คน คิิดเป็็นร้้อยละ  

60.00 บทบาทในการบริิหารจััดการและ 

ความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้าน 
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โรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ ส่่วนใหญ่่เป็็นกลุ่่�มด้้าน 

การแพทย์์ จำนวน 13 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 52.00 

สำหรัับแขวงสะหวัันนะเขต ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศชาย 

จำนวน 18 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 72.00 กลุ่่�มอายุุที่่�มีี

มากที่่�สุุดคืือ 31-40 ปีี จำนวน 8 คน คิิดเป็็นร้้อย

ละ 32.00 การศึึกษาอยู่่�ในระดัับปริิญญาตรีีมาก

ที่่�สุุด จำนวน 13 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 52.00 โดย

ส่ว่นใหญ่ม่าจากหน่ว่ยงานด้้านสาธารณสุุข จำนวน 

15 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 60.00 และบทบาทในการ

บริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้

ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ ส่่วน

ใหญ่่เป็็นกลุ่่�มด้้านการแพทย์์ จำนวน 14 คน คิิด

เป็็นร้้อยละ 56.00

	 ผลการ SWOT analysis วิิเคราะห์์จุุดแข็็ง 

จุุดอ่่อน โอกาส และปััจจััยคุุกคาม ในการบริิหาร

จัดัการ และความร่ว่มมือืในการตอบโต้ภ้าวะฉุกุเฉินิ

ด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ 

จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต โดยได้้นำ

จุุดแข็็งประเด็็นการมีีระบบเทคโนโลยีีรองรัับการ

ปฏิบิัตัิงิาน การมีีบันัทึกึความเข้า้ใจ (MOU) ร่ว่มกััน  

การมีีภาษาวััฒนธรรมที่่�คล้้ายคลึึงกัันมาพััฒนา 

จุดุอ่่อน โดยสามารถสรุุปกลยุุทธ์์ในการนำไปพััฒนา

รููปแบบการบริิหารจััดการ และความร่่วมมืือใน 

การตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและ 

ภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-

แขวงสะหวัันนะเขต ได้้ดัังนี้้� 1) การส่่งเสริิม

การใช้้ระบบเทคโนโลยีีในการดำเนิินงาน  

ซึ่่�งจัังหวััดมุุกดาหารและแขวงสะหวัันนะเขตได้้มีี

การพััฒนาระบบข้้อมููลการส่่งต่่อผู้้�ป่วยระหว่่าง 

ประเทศผ่่านระบบ Line โดยมีกีารจัดัตั้้�งกลุ่่�มไลน์์ 

เพื่่�อประสานส่่งต่่อข้้อมููลผู้้�ป่วยระหว่่างประเทศ 

ทั้้�งในภาวะปกติิและภาวะฉุุกเฉิิน 2) การพััฒนา

ทัักษะการซ้้อมแผนตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินระหว่่าง

ประเทศ โดยมีีกิจิกรรมหลัักเพื่่�อสร้้างความเข้า้ใจใน

การดำเนินิงานของผู้้�บัญชาการเหตุกุารณ์ใ์นการสั่่�ง

การ การประสานงานระหว่่างประเทศ และพััฒนา

ทัักษะในการออกปฏิิบััติิการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิิน

ด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพระหว่า่งประเทศของ

ทีีมปฏิิบััติิการฉุุกเฉิินเบื้้�องต้้น (First Responder 

unit: FR) ทีีมปฏิิบััติิการฉุุกเฉิินระดัับต้้น (Basic 

life Support unit: BLS) และทีีมปฏิิบััติิการ

ฉุุกเฉิินระดัับสููง (Advance life Support unit:  

ALS) ในประเด็็นการประสานส่่งต่่อ การสื่่�อสาร  

การช่่วยเหลืือผู้้�ป่่วยตามความรุุนแรงโดย 

การแบ่่งสีี เขีียว เหลืือง  แดง ขาว และดำ 3) การ

พััฒนาระบบส่่งต่่อระหว่่างประเทศ โดยมีีหน่่วย

งานที่่�เกี่่�ยวข้้องในการพััฒนาระบบส่่งต่่อระหว่่าง

ประเทศ ได้้แก่่ ด่่านตรวจคนเข้้าเมืือง ด่่านควบคุุม

โรคระหว่่างประเทศ ศุุลกากร แขวงทางหลวง ซึ่่�งมีี

บทหน้า้ที่่�ในการอำนวยความสะดวกในการส่่งต่อ่ผู้้�

ป่่วยระหว่่างประเทศให้้เป็็นไปด้้วยความรวดเร็็ว 

สะดวก ปลอดภััย   

	 ขั้้�นตอนที่่� 2 Develop Prototype ขั้้�นตอน

การทดลองและพััฒนารููปแบบการบริิหารจััดการ

และความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้าน

โรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััด

มุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต มีีการนำผลที่่�

ได้้จากการดำเนิินงาน Phase 1 มาพััฒนาโดย

ประยุุกต์์ใช้้ทฤษฎีีทางการบริิหาร (POSDCoRB)(5) 

และใช้้กระบวนการวิิจััยแบบมีีส่่วนร่่วม(6) สามารถ 

สรุปุเป็็นรูปูแบบการบริหิารจัดัการและความร่่วมมือื

ในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและ

ภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร- 

แขวงสะหวันันะเขต ได้้ดังันี้้� ระบบบัญัชาการตอบโต้้

ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ

ระหว่่างประเทศ จังัหวัดัมุกุดาหาร-แขวงสะหวันันะเขต 
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สำหรัับเหตุุการณ์์ฉุุกเฉิิน มีีการจััดโครงสร้้าง

องค์์กร ประกอบด้้วย บุุคลากรในจัังหวััด

มุุกดาหารและแขวงสะหวัันนะเขต โดยทีีม

บััญชาการเหตุุการณ์์ประกอบด้้วย ผู้้�ว่่าราชการ

จัังหวััดมุุกดาหาร-เจ้้าแขวงสะหวัันนะเขต เป็็น 

ผู้้�บััญชาการเหตุุการณ์์ ท่่านกงสุุลใหญ่่ ณ แขวง 

สะหวัันนะเขต เป็็นผู้้�ประสานงานระหว่่างประเทศ 

นายแพทย์์สาธารณสุุขจัังหวััดมุุกดาหาร-หััวหน้้า

แผนกสาธารณสุุขแขวงสะหวัันนะเขต เป็็น

หััวหน้้าทีีมปฏิิบััติิการ (Operation Team) เมื่่�อ

เกิิดภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ  

ผู้้�ประสบเหตุุหรืือเจ้้าหน้้าที่่�ตำรวจเมืือง สามารถ 

ประสานแจ้้งเหตุุไปยัังสถานกงสุุลใหญ่่ ณ แขวง 

สะหวัันนะเขต โดยกงสุุลใหญ่่ ณ แขวงสะหวัันนะเขต 

จะเป็็นผู้้�ประสานไปยัังผู้้�ว่่าราชการจัังหวััด

มุุกดาหาร และเจ้้าแขวงสะหวัันเขตเพื่่�อสั่่�งการ

ตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ 

โดยผู้้�ว่่าราชการจัังหวััดมุุกดาหารจะสั่่�งการนาย

แพทย์ส์าธารณสุขุจังัหวัดัมุกุดาหาร เพื่่�อให้ห้ัวัหน้า้

ทีมีปฏิิบัตัิกิารออกตอบโต้้เหตุุการณ์์ และสั่่�งการไป

ยังัหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้งเพื่่�ออำนวยความสะดวกใน

การปฏิิบัตัิงิาน ได้้แก่ ่ด่า่นควบคุุมโรค ด่า่นศุุลกากร 

แขวงทางหลวง ด่่านตรวจคนเข้้าเมืือง ส่่วนเจ้้าแข

วงสะหวัันเขตจะสั่่�งการหััวหน้้าด่่านสะพานแขวง 

สะหวัันนะเขตเพื่่�อสั่่�งการหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง

อำนวยความสะดวกในการปฏิิบััติิงานให้้แก่ ่

ทีีมปฏิิบััติิการ 

	รู ูปแบบการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรค

ติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศจัังหวััด

มุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต สำหรัับเหตุุการณ์์

ปกติิ จะไม่่มีีระบบบััญชาการเหตุุการณ์์ (ICS) แต่่

จะปฏิิบััติิงานภายใต้้ข้้อตกลงร่่วมกััน โดยมีีทีีมรัับ- 

ส่ง่ต่่อผู้้�ป่วยระหว่่างประเทศ ได้้แก่่ ทีมี FR BLS ALS 

จากจังัหวัดัมุกุดาหาร และแขวงสะหวันันะเขต เป็น็

ทีมีปฏิบิัตัิกิาร ทั้้�งนี้้�ขึ้้�นอยู่่�กับัลักัษณะของเหตุุการณ์์

ว่่าจะเลืือกทีีมใดออกปฏิิบััติิงาน และมีีหน่่วยงาน

อื่่�นที่่�เกี่่�ยวข้้องสนัับสนุุนการปฏิิบััติิงาน จัังหวััด

มุุกดาหาร ประกอบด้้วย ด่่านควบคุุมโรค ด่่าน 

ศุุลกากร แขวงทางหลวง ด่่านตรวจคนเข้้าเมืือง  

แขวงสะหวัันนะเขต ประกอบด้้วย หััวหน้้าด่่าน

สะพานมิิตรภาพแห่่งที่่� 2 หััวหน้้าด่่านตรวจคนเข้้า

เมืือง ศุุลกากร หััวหน้้าคมนาคม และหััวหน้้าด้้าน

กัักสััตว์์ ซึ่่�งมีีขั้้�นตอนการส่่งต่่อดัังนี้้� เมื่่�อผู้้�ป่่วยเข้้า

รัับการรัักษาที่่�โฮงหมอแขวงสะหวัันนะเขต และ

เข้้าเกณฑ์์การส่่งต่่อรัักษา เจ้้าหน้้าที่่�โฮงหมอแขวง

สะหวัันนะเขตจะประสานไปศููนย์ส์่ง่ต่่อโรงพยาบาล

มุุกดาหารพร้้อมส่่งรายละเอีียดข้้อมููลผู้้�ป่วยผ่่าน

ระบบไลน์์กลุ่่�ม savan-muk refer โดยเจ้้าหน้้าที่่�

ศููนย์์ส่่งต่่อโรงพยาบาลมุุกดาหารจะตรวจสอบ

ข้อ้มูลูและตอบกลัับภายใน 15 นาทีี หลัังจากได้ร้ับั

การตอบรับัการส่ง่ต่อ่ผู้้�ป่ว่ย เจ้า้หน้า้ที่่�โฮงหมอแขวง

สะหวัันนะเขตจะประสานไปยัังแผนกสาธารณสุุข

แขวงสะหวัันนะเขต และแผนกสาธารณสุุขแขวง

สะหวัันนะเขตจะดำเนิินการประสานด่่านควบคุุม

โรคติิดต่่อระหว่่างประเทศเพื่่�อประสานหน่่วยงาน

ที่่�เกี่่�ยวข้้องอำนวยความสะดวกในการส่่งต่่อผู้้�ป่วย 

ซึ่่�งสามารถสรุุปเป็็นแผนผัังแนวทางการตอบโต้้

ภาวะฉุกุเฉินิด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพระหว่า่ง

ประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขตได้้

ตามภาพที่่� 1 และภาพที่่� 2
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ต่อผู้ป่วย ซึ่งสามารถสรุปเป็นแผนผังแนวทางการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่าง
ประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขตได้ตามภาพท่ี 1 และภาพที่ 2 
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ภาพที่่� 1 แผนผัังระบบบััญชาการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ
จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต สำหรัับเหตุุการณ์์ฉุุกเฉิิน

ภาพที่่� 2 แผนผัังแสดงขั้้�นตอนการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ
จัังหวััดมุุกดาหาร – แขวงสะหวัันนะเขต สำหรัับเหตุุการณ์์ปกติิ
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ภาพที่ 2 แผนผังแสดงขั้นตอนการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่างประเทศ 
จังหวัดมุกดาหาร – แขวงสะหวันนะเขต สำหรับเหตุการณ์ปกติ 

 
Phase 2: การนำ Prototype ไปทดลองใช้และปรับปรุงเป็น Model  
 ขั้นตอนที่ 3 การนำรูปแบบไปทดลองใช้และปรับปรุงเป็น Model ผู้วิจัยได้นำรูปแบบเบื้องต้นไป
ทดลองใช้ทั้งในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน และการปฏิบัติตอบโต้ในภาวะปกติ โดยในภาวะฉุกเฉินได้นำรูปแบบไป
ทดลองใช้ในการฝึกซ้อมการเกิดอุบัติเหตุหมู่ระหว่างประเทศ ส่วนการตอบโต้ในภาวะปกติได้นำไปทดลองใช้ใน
การส่งต่อผู้ป่วยระหว่างประเทศตามสถานการณ์จริง ระหว่างเดือนกรกฎาคม -สิงหาคม 2566 และได้ติดตาม
ประเมินผล ค้นหาข้อจำกัดและอุปสรรคในการดำเนินงานเพ่ือปรับปรุงแนวทางการปฏิบัติในการพัฒนารูปแบบ
การบริหารจัดการและความร่วมมือในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่างประเทศ
จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต โดยมีขั้นตอนการนำไปใช้ดังนี้ 
 การนำรูปแบบไปทดลองใช้ในการตอบโต้ภาวะสถานการณ์ฉุกเฉิน ผู้วิจัยได้นำรูปแบบไปใช้ในการ
ซ้อมแผนอุบัติหมู่ระหว่างประเทศ โดยกำหนดสถานการณ์สมมุติ “มีรถตู้ท่องเที่ยวประชาชนชาวไทยและลาว 
เกิดอุบัติเหตุชนกับรถกระบะส่วนบุคคลของประชาชนแขวงสะหวันนะเขต มีผู้ได้รับบาดเจ็บ 14 คน เสียชีวิต 1 
คน” โดยมีการกำหนดบทบาทหน้าที่ของผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง ดังนี้ 1) ผู้บัญชาการเหตุการณ์ ประกอบด้วย ผู้ว่า
ราชการจังหวัดมุกดาหาร เจ้าแขวงสะหวันนะเขต กงสุลใหญ่ ณ แขวงสะหวันนะเขต มีหน้าที่รับแจ้งข่าวจาก
ไกด์นำเท่ียว (ผู้ประสบเหตุ) ผ่านทางระบบโทรศัพท์ พร้อมทั้งบัญชาการให้หน่วยงานที่เก่ียวข้องออกปฏิบัติการ
ตอบโต้ภาวะฉุกเฉิน ส่วนทีมปฏิบัติการ ประกอบด้วยทีม ALS BLS FR จากจังหวัดมุกดาหารและแขวงสะหวัน
นะเขต มีหน้าที่ช่วยเหลือผู้ป่วยที่บาดเจ็บจากอุบัติเหตุ โดยทีม FR จากแขวงสะหวันนะเขต (รถกู้ชีพมูลนิธิพม
มะเทบ) ออกรับผู้ป่วยประเภทสีเขียว ทีม BLS จากแขวงสะหวันนะเขต (รถกู้ชีพจากโฮงหมอแขวงสะหวันนะ
เขต) ออกรับผู้ป่วยประเภทสีเหลือง โดยทั้งสองทีมนำส่งผู้ป่วยไปยังโฮงหมอแขวงสะหวันนะเขต ส่วนทีมจาก
จังหวัดมุกดาหาร ทีม ALS ออกรับผู้ป่วยประเภทสีแดง โดยนำส่งต่อมายังโรงพยาบาลมุกดาหาร ผ่านด่าน
สะพานแขวงสะหวันนะเขต และด่านสะพานมิตรภาพแห่งที่ 2 จังหวัดมุกดาหาร นอกจากนี้ยังมีทีมสนับสนุน
อำนวยความสะดวกให้การส่งต่อเป็นไปด้วยความถูกต้องและรวดเร็ว โดยมีการดำเนินงานดังนี้ เจ้าแขวงสะหวัน
นะเขตสั่งการไปยังด่านหัวหน้าด่านสะพานสะหวันนะเขต เพ่ืออำนวยความสะดวก โดยกำหนดช่องทางการเดิน
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Phase 2: การนำ Prototype ไปทดลองใช้้และ

ปรัับปรุุงเป็็น Model 

	 ขั้้�นตอนที่่�  3 การนำรููปแบบไปทดลองใช้้

และปรัับปรุุงเป็็น Model ผู้้�วิิจััยได้้นำรููปแบบ 

เบื้้�องต้้นไปทดลองใช้ท้ั้้�งในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิิน 

และการปฏิิบัตัิติอบโต้้ในภาวะปกติิ โดยในภาวะฉุุกเฉินิ

ได้้นำรููปแบบไปทดลองใช้้ในการฝึึกซ้้อมการเกิิด

อุุบััติิเหตุุหมู่่�ระหว่่างประเทศ ส่่วนการตอบโต้้ใน

ภาวะปกติิได้้นำไปทดลองใช้้ในการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย

ระหว่่างประเทศตามสถานการณ์์จริิง ระหว่่าง 

เดืือนกรกฎาคม-สิิงหาคม 2566 และได้้ติิดตาม

ประเมิินผล ค้้นหาข้้อจำกััดและอุุปสรรคในการ

ดำเนิินงานเพื่่�อปรัับปรุุงแนวทางการปฏิิบััติิใน

การพััฒนารููปแบบการบริิหารจััดการและความ

ร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อ

และภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศจัังหวััดมุุกดาหาร- 

แขวงสะหวัันนะเขต โดยมีีขั้้�นตอนการนำไปใช้้ดัังนี้้�

	 การนำรููปแบบไปทดลองใช้้ในการตอบโต้้

ภาวะสถานการณ์์ฉุุกเฉิิน ผู้้�วิิจััยได้้นำรููปแบบไป 

ใช้้ในการซ้้อมแผนอุุบััติิหมู่่�ระหว่่างประเทศ  

โดยกำหนดสถานการณ์์สมมุุติิ “มีีรถตู้้�ท่่องเที่่�ยว 

ประชาชนชาวไทยและลาว เกิิดอุุบััติิเหตุุชน 

กัับรถกระบะส่่วนบุุคคลของประชาชนแขวง 

สะหวัันนะเขต มีีผู้้�ได้้รัับบาดเจ็็บ 14 คน เสีียชีีวิิต 

1 คน” โดยมีีการกำหนดบทบาทหน้้าที่่�ของผู้้�มีส่ว่น

เกี่่�ยวข้้อง ดังันี้้� 1) ผู้้�บัญชาการเหตุกุารณ์์ ประกอบด้้วย  

ผู้้�ว่าราชการจังัหวัดัมุกุดาหาร เจ้้าแขวงสะหวันันะเขต 

กงสุุลใหญ่่ ณ แขวงสะหวัันนะเขต มีีหน้้าที่่�รัับ

แจ้้งข่่าวจากไกด์์นำเที่่�ยว (ผู้้�ประสบเหตุุ) ผ่่านทาง

ระบบโทรศััพท์์ พร้้อมทั้้�งบััญชาการให้้หน่่วยงาน

ที่่�เกี่่�ยวข้้องออกปฏิิบััติิการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิิน 

ส่่วนทีีมปฏิิบััติิการ ประกอบด้้วยทีีม ALS BLS FR  

จากจัังหวััดมุุกดาหารและแขวงสะหวัันนะเขต  

มีีหน้้าที่่�ช่่วยเหลืือผู้้�ป่วยที่่�บาดเจ็็บจากอุุบััติิเหตุุ 

โดยทีีม FR จากแขวงสะหวัันนะเขต (รถกู้้�ชีพมููล

นิิธิิพมมะเทบ) ออกรัับผู้้�ป่วยประเภทสีีเขีียว ทีีม 

BLS จากแขวงสะหวันันะเขต (รถกู้้�ชีพีจากโฮงหมอ

แขวงสะหวัันนะเขต) ออกรัับผู้้�ป่ว่ยประเภทสีีเหลืือง 

โดยทั้้�งสองทีีมนำส่่งผู้้�ป่วยไปยัังโฮงหมอแขวง 

สะหวัันนะเขต ส่่วนทีีมจากจัังหวััดมุุกดาหาร  

ทีีม ALS ออกรัับผู้้�ป่วยประเภทสีีแดง โดยนำ 

ส่ง่ต่่อมายังัโรงพยาบาลมุกุดาหาร ผ่า่นด่่านสะพาน 

แขวงสะหวัันนะเขต และด่่านสะพานมิิตรภาพ 

แห่่งที่่� 2 จัังหวััดมุุกดาหาร นอกจากนี้้�ยัังมีีทีีม

สนัับสนุุนอำนวยความสะดวกให้้การส่่งต่่อเป็็น

ไปด้้วยความถููกต้้องและรวดเร็็ว โดยมีีการดำเนิิน

งานดัังนี้้� เจ้้าแขวงสะหวัันนะเขตสั่่�งการไปยัังด่่าน

หััวหน้้าด่่านสะพานสะหวัันนะเขต เพื่่�ออำนวย

ความสะดวก โดยกำหนดช่อ่งทางการเดินิรถฉุกุเฉิิน 

จััดเจ้้าหน้้าที่่�ชี้้�ช่องทางการเดิินรถให้้รถฉุุกเฉิิน 

โดยไม่่ต้้องผ่่านกระบวนการทางศุุลกากร แต่่จะ

ดำเนิินการภายหลัังส่่งต่่อผู้้�ป่่วยเป็็นที่่�เรีียบร้้อย 

ภายหลัังรถ ALS ออกจากด่่านแขวงสะหวัันนะเขต  

ด่่านควบคุุมโรคติิดต่่อแขวงสะหวัันนะเขต ดำเนิิน

การแจ้้งไปยัังด่่านควบคุุมโรคติิดต่่อจัังหวััด

มุุกดาหารผ่่านระบบ Line เพื่่�อประสานหน่่วย

สนัับสนุุน ได้้แก่่ ตำรวจตรวจคนเข้้าเมืือง เจ้้าหน้้า

ศุลุกากร เจ้า้หน้า้คมนาคม ให้อ้ำนวยความสะดวกให้้ 

รถฉุกุเฉินิ โดยกำหนดช่อ่งทางเดินิรถฉุกุเฉินิพร้อ้ม

เจ้า้หน้า้ที่่�อำนวยความสะดวกให้ส้่ง่ผู้้�ป่ว่ยก่อ่นไปยังั

โรงพยาบาลมุกุดาหารแล้ว้ค่อ่ยกลับัดำเนินิการตาม

วิิธีีตรวจคนเข้้าเมืือง

	 การนำรููปแบบไปทดลองใช้้ในการตอบโต้้

ภาวะสถานการณ์์ฉุุกเฉิินกรณีีปกติิ ผู้้�วิิจััยได้้นำ 

รูปูแบบไปใช้ใ้นการส่่งต่่อผู้้�ป่วยระหว่่างประเทศใน

ภาวะปกติิ โดยได้้ประชุุมชี้้�แจงผู้้�มีีส่่วนเกี่่�ยวข้้องถึึง 
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รายละเอีียดขั้้�นตอนการส่่งต่่อตามโฟว์์ชาร์์จ เพื่่�อ

ทำความเข้้าใจสำหรัับผู้้�ปฏิิบััติิโดยนำไปทดลอง

ใช้้ระหว่่างเดืือนกรกฎาคม-สิิงหาคม 2566 โดย 

ผู้้�เกี่่�ยวข้้องจากแขวงสะหวัันนะเขต ประกอบด้้วย 

เจ้้าหน้้าที่่�แผนกผู้้�ป่วยใน (Inpatient Department) 

แผนกผู้้�ป่วยนอก (Outpatient Department) 

และแผนกฉุุกเฉิิน (Emergency Room) โฮงหมอ

แขวงสะหวัันนะเขต เจ้้าหน้้าที่่�ตำรวจตรวจคนเข้้า

เมืือง แผนกสาธารณสุุข ด่่านควบคุุมโรคติิดต่่อ 

เจ้้าหน้้าที่่�ด่่านสะพาน เจ้้าหน้้าที่่�ภาษีี เจ้้าหน้้าที่่�

คมนาคม โดยมีีหน้้าที่่�ในการอำนวยความสะดวก

ให้้การส่่งต่่อผู้้�ป่่วยเป็็นไปด้้วยความถููกต้้องรวดเร็็ว 

ผู้้�เกี่่�ยวข้้องฝ่่ายจัังหวััดมุุกดาหาร ประกอบด้้วย 

เจ้้าหน้้าที่่�แผนก ER โรงพยาบาลมุุกดาหาร มีหีน้้าที่่�

ติิดต่่อประสานการส่่งต่่อผู้้�ป่วย ผ่่านระบบ Line 
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วารสารสำ�นักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 จังหวัดอุบลราชธานี ปีที่ 21 ฉบับที่ 2 เดือนกรกฎาคม-ธันวาคม 2566 77

ตารางที่่� 1 แสดงค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และค่่าสถิิติทิี่่�ใช้้ในการทดสอบสมมติิฐานของการเปรีียบเทีียบ 

		     ความแตกต่่างของคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�ตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่าง 

		    ประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต

หน่วยงาน t P -value

S.D. S.D.

Team Minimert เมืองคู่ขนาน

มุกดาหาร-สะหวันนะเขต

12.75 3.21 18.53 2.59 12.33 .00

ทีมปฏิบัติการ t P -value

S.D. S.D.

ทีมบัญชาการเหตุการณ์ 12.75 3.21 18.53 2.59 12.33 .00

ทีมปฏิบัติการด้านการแพทย์

  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินระดับสูง (ALS) 14.26 3.42 18.21 1.59 8.57 .00

  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินระดับต้น (BLS) 8.27 2.69 16.72 2.32 17.52 .00

  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น (FR) 9.88 1.57 15.56 2.44 10.24 .00

ทีมสนับสนุนประกอบด้วย (ด่านตรวจ

คนเข้าเมือง, ด่านควบคุมโรค, 

แขวงทางหลวง, ศุลกากร)

11.96 2.31 17.41 1.65 15.68 .00

คะแนนความรู้ก่อน

การดำ�เนินการ

คะแนนการปฏิบัติ

ก่อนการดำ�เนินการ

คะแนนความรู้หลัง

การดำ�เนินการ

คะแนนการปฏิบัติ

หลังการดำ�เนินการ

11 

ตารางท่ี 1 แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่าสถิติท่ีใช้ในการทดสอบสมมติฐานของการเปรียบเทียบ
ความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยความรู้ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่าง
ประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต 
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การดำเนินการ 
คะแนนความรู้หลัง

การดำเนินการ 
t P -value 

𝒙̅𝒙 S.D. 𝒙̅𝒙 S.D. 
Team Minimert เมืองคู่ขนาน
มุกดาหาร-สะหวันนะเขต 

12.75 3.21 18.53 2.59 12.33 .00 

 

 จากตารางที่ 1 ผลการทดสอบคะแนนค่าเฉลี่ยความรู้ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพ
ระหว่างประเทศจังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต พบว่า มีคะแนนเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05  
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ทีมปฏิบัติการ คะแนนการปฏิบัต ิ
ก่อนการดำเนินงาน 

คะแนนการปฏิบัติ
หลังการดำเนินการ 

t P -value 

𝒙̅𝒙 S.D. 𝒙̅𝒙 S.D. 
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  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินระดับต้น (BLS)  
  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น (FR) 

 
14.26 
8.27 
9.88 

 
3.42 
2.69 
1.57 

 
18.21 
16.72 
15.56 

 
1.59 
2.32 
2.44 

 
8.57 
17.52 
10.24 

 
.00 
.00 
.00 

ทีมสนับสนุนประกอบด้วย (ด่านตรวจคน
เข้าเมือง, ด่านควบคุมโรค, แขวงทาง
หลวง, ศุลกากร) 

11.96 2.31 17.41 1.65 15.68 .00 

  

 จากตารางที่ 2 ผลการทดสอบคะแนนค่าเฉลี่ยในการปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อ
และภัยสุขภาพระหว่างประเทศจังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขตทุกทีมปฏิบัติการ พบว่ามีคะแนนเฉลี่ย
แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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 จากตารางที่ 2 ผลการทดสอบคะแนนค่าเฉลี่ยในการปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อ
และภัยสุขภาพระหว่างประเทศจังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขตทุกทีมปฏิบัติการ พบว่ามีคะแนนเฉลี่ย
แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตารางท่ี 1 แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่าสถิติท่ีใช้ในการทดสอบสมมติฐานของการเปรียบเทียบ
ความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยความรู้ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่าง
ประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต 
หน่วยงาน คะแนนความรู้ก่อน

การดำเนินการ 
คะแนนความรู้หลัง

การดำเนินการ 
t P -value 

𝒙̅𝒙 S.D. 𝒙̅𝒙 S.D. 
Team Minimert เมืองคู่ขนาน
มุกดาหาร-สะหวันนะเขต 

12.75 3.21 18.53 2.59 12.33 .00 

 

 จากตารางที่ 1 ผลการทดสอบคะแนนค่าเฉลี่ยความรู้ตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพ
ระหว่างประเทศจังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต พบว่า มีคะแนนเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05  
 
ตารางท่ี 2 แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และค่าสถิติท่ีใช้ในการทดสอบสมมติฐานของการเปรียบเทียบ

ความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพระหว่าง
ประเทศ จังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขต (กรณีซ้อมแผนอุบัติเหตุ) 

ทีมปฏิบัติการ คะแนนการปฏิบัต ิ
ก่อนการดำเนินงาน 

คะแนนการปฏิบัติ
หลังการดำเนินการ 

t P -value 

𝒙̅𝒙 S.D. 𝒙̅𝒙 S.D. 
ทีมบัญชาการเหตุการณ์ 12.75 3.21 18.53 2.59 12.33 .00 
ทีมปฏิบัติการด้านการแพทย์ 
  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินระดับสูง (ALS)  
  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินระดับต้น (BLS)  
  - ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น (FR) 

 
14.26 
8.27 
9.88 

 
3.42 
2.69 
1.57 

 
18.21 
16.72 
15.56 

 
1.59 
2.32 
2.44 

 
8.57 
17.52 
10.24 

 
.00 
.00 
.00 

ทีมสนับสนุนประกอบด้วย (ด่านตรวจคน
เข้าเมือง, ด่านควบคุมโรค, แขวงทาง
หลวง, ศุลกากร) 

11.96 2.31 17.41 1.65 15.68 .00 

  

 จากตารางที่ 2 ผลการทดสอบคะแนนค่าเฉลี่ยในการปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อ
และภัยสุขภาพระหว่างประเทศจังหวัดมุกดาหาร-แขวงสะหวันนะเขตทุกทีมปฏิบัติการ พบว่ามีคะแนนเฉลี่ย
แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

 
 
 

	 จากตารางที่่� 1 ผลการทดสอบคะแนนค่่าเฉลี่่�ย 

ความรู้้�ตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและ 

ภัยัสุขุภาพระหว่า่งประเทศจังัหวัดัมุกุดาหาร-แขวง

สะหวัันนะเขต พบว่่า มีีคะแนนเฉลี่่�ยแตกต่่างกััน

อย่่างมีีนััยสํําคััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05

	 จากตารางที่่� 2 ผลการทดสอบคะแนน 

ค่่าเฉลี่่�ยในการปฏิิบััติิการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้าน

โรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศจัังหวััด

ตารางที่่� 2 แสดงค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และค่่าสถิิติทิี่่�ใช้้ในการทดสอบสมมติิฐานของการเปรีียบเทีียบ 

	    ความแตกต่่างของคะแนนเฉลี่่�ยการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่าง 

	     ประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต (กรณีีซ้้อมแผนอุุบััติิเหตุุ)

มุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขตทุุกทีีมปฏิิบััติิการ 

พบว่่ามีีคะแนนเฉลี่่�ยแตกต่่างกัันอย่่างมีีนััยสํําคััญ

ทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05
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ตารางที่่� 3 จำนวนและร้้อยละระดัับความพึงึพอใจต่่อรูปูแบบการบริหิารจัดัการและความร่่วมมือืในการตอบโต้้ 

	      ภาวะฉุกุเฉินิด้้านโรคติดิต่่อและภัยัสุขุภาพระหว่่างประเทศ จังัหวัดัมุกุดาหาร-แขวงสะหวันันะเขต

ระดับความพึงพอใจ ระดับคะแนน จำ�นวน ร้อยละ

ระดับที่ 1 ดีมาก > ร้อยละ 80 35 72.00

ระดับที่ 2 ดี 60 - 79 7 14.00

ระดับที่ 3 พอใช้ 40 - 59 5 10.00

ระดับที่ 4 ต้องปรับปรุง 0 - 39 2 4.00

	 จากตารางที่่� 3 พบว่่า ผู้้�มีีส่่วนเกี่่�ยวข้้องใน

ระบบการบริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการ

ตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ

ระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวััน

นะเขต มีคีวามพึึงพอใจอยู่่�ในระดัับดีีมาก มากที่่�สุด 

จำนวน 35 คน คิดิเป็น็ร้อ้ยละ 72.00 รองลงมา คือื 

ระดัับดีี จำนวน 7 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 14.00  

	 จากการดำเนิินงานสามารถสรุุปรููปแบบ

การบริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้

ภาวะฉุกุเฉินิด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพระหว่า่ง

ประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต 

เป็็น 2T2P3CoJcR ตามภาพที่่� 3 โดยแต่่ละองค์์

ประกอบมีีบทบาทหน้้าที่่�ดัังนี้้� 

	 1. การจัดัโครงสร้้างการดำเนินิงานเป็็น 2 ทีมี 

(2T) ได้้แก่่ ทีีมจากประเทศไทย (Thai mini Mert 

Team) และทีีมจากแขวงสะหวัันนะเขต (Lao 

Mini Mert Team) โดยแต่่ละทีีมมีีหน้้าที่่�ออก

ตอบโต้เ้หตุกุารณ์ต์ามแผน ซึ่่�งแบ่่งเป็น็แผนตอบโต้้

เหตุุการณ์์ภาวะฉุุกเฉิิน และแผนตอบโต้้เหตุุการณ์์

ปกติิ

	 2. แผนการตอบโต้้เหตุุการณ์์ 2P ประกอบ

ด้้วย แผนตอบโต้้เหตุกุารณ์์ภาวะฉุุกเฉิิน (Emergency 

Response Plan: ERP) เช่่น การเกิิดอุุบััติิเหตุุหมู่่�

ระหว่่างประเทศ และแผนตอบโต้้เหตุุการณ์์ปกติิ 

(Normal Response Plan: NRP) เช่่น การส่่งต่่อ

ผู้้�ป่ว่ยระหว่า่งโรงพยาบาลแขวงสะหวันันะเขตและ

โรงพยาบาลมุุกดาหาร

	 3. การประสานงาน 3Co ประกอบด้้วย  

1) การประสานงานทีีมบััญชาการเหตุุการณ์์  

(Commander Team Coordination) มีหีน้้าที่่�

ประสานงานกัับผู้้�บััญชาการระหว่่างจัังหวััด

มุุกดาหารกัับแขวงสะหวัันนะเขต ถึึงรายละเอีียด

ของเหตุุการณ์์และแนวทางการตอบโต้้เหตุุการณ์์ 

2) การประสานงานทีีมปฏิิบััติิการ (Operation 

Team Coordination) เป็็นการประสานงานถึึง

รายละเอียีดของเหตุกุารณ์ ์เช่น่ ขนาด ความรุนุแรง 

และประเภทของผู้้�บาดเจ็บ็ 3) การประสานงานของ

ทีีมสนัับสนุุน (Support Team Coordination) 

มีีหน้้าที่่�ประสานงานการอำนวยความสะดวกใน

การตอบโต้้เหตุกุารณ์ร์ะหว่า่งจังัหวัดัมุกุดาหารและ

แขวงสะหวัันนะเขต ประกอบด้้วย ด่า่นควบคุุมโรค 

ด่า่นตรวจคนเข้า้เมือืง ด่า่นศุลุกากร แขวงทางหลวง 

	 4. การบััญชาการร่ว่ม (Joint Commander: 

Jc) โดยผู้้�บัญชาการณ์์เหตุุการณ์์ทั้้�งจากจัังหวััด

มุุกดาหารและแขวงสะหวัันนะเขต มีีหน้้าที่่�ในการ

บััญชาการเหตุุการณ์์ร่่วมกััน เช่่น การกำหนดทีีม

ออกตอบโต้้เหตุุการณ์์ ALS BLS หรืือ FR การ

กำหนดการสื่่�อสารสาธารณะ การรายงานข่่าวร่่วมกััน
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	 5. การสื่่�อสารสาธารณะ (Public Relation) 

ประกอบด้ว้ย ประชาสััมพันัธ์์จังัหวัดัมุกุดาหาร และ

ห้้องการแถลงข่่าวและวัฒันธรรมแขวงสะหวันันะเขต 

มีีหน้้าที่่�ในการกลั่่�นกรองข่่าวสารเพื่่�อนำเสนอต่่อ

สาธารณะ 

ภาพที่่� 3 รููปแบบการบริิหารจััดการและความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและ

ภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััดมุุกดาหาร - แขวงสะหวัันนะเขต

Phase 3: การขยายผลและการนำไปใช้้ 

	 ขั้้�นตอนที่่�  5 การนำไปสู่่�การปฏิิบััติิจริิงใน

พื้้�นที่่� การนำรููปแบบการบริิหารจััดการและความ

ร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อ

และภััยสุุขภาพในพื้้�นที่่�ที่่�มีีบริิบทคล้้ายคลึึงกััน มีี

ขั้้�นตอนในการขยายผลและการนำไปใช้้ได้้ดัังนี้้�

	 1. การจััดโครงสร้้างทีีมตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิิน

ระหว่่างระเทศ ประกอบด้้วย ทีีมบััญชาการ

เหตุุการณ์์ ทีีมปฏิิบััติิการ และทีีมสนัับสนุุน ทั้้�ง

จัังหวััดมุุกดาหารและแขวงสะหวัันนะเขต โดย

ทีีมบััญชาการ ประกอบด้้วย ผู้้�ว่่าราชการจัังหวััด

มุุกดาหาร เจ้้าแขวงสะหวัันนะเขต และกงสุุลใหญ่่ 

ณ แขวงสะหวัันนะเขต ทีมีปฏิบิัตัิกิาร ประกอบด้้วย 

13 

 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 3 รูปแบบการบริหารจัดการและความร่วมมือในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพ

ระหว่างประเทศ จังหวัดมุกดาหาร - แขวงสะหวันนะเขต 
 
Phase 3: การขยายผลและการนำไปใช้  
 ขั้นตอนที่ 5 การนำไปสู่การปฏิบัติจริงในพื้นท่ี การนำรูปแบบการบริหารจัดการและความร่วมมือ
ในการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพในพื้นที่ที่มีบริบทคล้ายคลึงกัน มีขั้นตอนในการขยาย
ผลและการนำไปใช้ได้ดังนี้ 
 1. การจัดโครงสร้างทีมตอบโต้ภาวะฉุกเฉินระหว่างระเทศ ประกอบด้วย ทีมบัญชาการเหตุการณ์ ทีม
ปฏิบัติการ และทีมสนับสนุน ทั้งจังหวัดมุกดาหารและแขวงสะหวันนะเขต โดยทีมบัญชาการ ประกอบด้วย ผู้ว่า
ราชการจังหวัดมุกดาหาร เจ้าแขวงสะหวันนะเขต และกงสุลใหญ่ ณ แขวงสะหวันนะเขต ทีมปฏิบัติการ 
ประกอบด้วย ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องต้น (FR) ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินระดับต้น (BLS) และทีมปฏิบัติการ
ฉุกเฉินระดับสูง (ALS) และทีมสนับสนุนการปฏิบัติการ ประกอบด้วย หัวหน้าด่านตรวจคนเข้าเมือง หัวหน้า
ด่านศุลกากร หัวหน้าด่านควบคุมโรค หัวหน้าแขวงทางหลวง หัวหน้าด่านสะพาน  
 2. จัดทำแผน หรือแนวทางการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินด้านโรคติดต่อและภัยสุขภาพ โดยแยกเป็นแผน
ตอบโต้กรณีภาวะฉุกเฉิน และแผนตอบโต้กรณีปกติ ซึ่งแผนการตอบโต้กรณีภาวะฉุกเฉินจะดำเนินการภายใต้
การบัญชาการของผู้บัญชาการเหตุการณ์ทั้ง 2 ฝ่าย ส่วนแผนการตอบโต้กรณีปกติจะดำเนินการภายใต้ข้อตกลง
การส่งต่อผู้ป่วยระหว่างประเทศ 
 3. การพัฒนาทีมบัญชาการเหตุการณ์ ทีมปฏิบัติการ และทีมสนับสนุน โดยผ่านกระบวนการการ
ซ้อมแผนบนโต๊ะ และการซ้อมแผนเสมือนจริง โดยกำหนดสถานการณ์สมมติเพื่อให้ทุกทีมได้ดำเนินการตาม
แผนหรือแนวทางท่ีกำหนดไว้ 

                     และ  า 
ร่   ือในการตอบ ต้ภา ะ  ก  ิน
 ้าน ร ติ ต่อและภัยส ขภาพ

ระ  ่างประ ท  จัง  ั   ก า าร 
แข งสะ  ันนะ ขต

  
                             
                        

  
                   
                    

  
                          

   
                          
                          
                         

 
                

ทีีมปฏิิบััติิการฉุุกเฉิินเบื้้�องต้้น (FR) ทีีมปฏิิบััติิการ

ฉุุกเฉิินระดัับต้้น (BLS) และทีีมปฏิิบััติิการฉุุกเฉิิน

ระดัับสููง (ALS) และทีีมสนัับสนุุนการปฏิิบััติิ

การ ประกอบด้้วย หััวหน้้าด่่านตรวจคนเข้้าเมืือง 

หััวหน้้าด่่านศุุลกากร หััวหน้้าด่่านควบคุุมโรค 

หััวหน้้าแขวงทางหลวง หััวหน้้าด่่านสะพาน 

	 2. จััดทำแผน หรืือแนวทางการตอบโต้้

ภาวะฉุกุเฉินิด้า้นโรคติดิต่อ่และภัยัสุขุภาพ โดยแยก

เป็น็แผนตอบโต้ก้รณีภีาวะฉุกุเฉินิ และแผนตอบโต้้

กรณีีปกติิ ซึ่่�งแผนการตอบโต้้กรณีีภาวะฉุุกเฉิินจะ

ดำเนิินการภายใต้้การบััญชาการของผู้้�บััญชาการ

เหตุุการณ์์ทั้้�ง 2 ฝ่่าย ส่่วนแผนการตอบโต้้กรณีี
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ปกติิจะดำเนิินการภายใต้้ข้้อตกลงการส่่งต่่อผู้้�ป่่วย

ระหว่่างประเทศ

	 3. การพััฒนาทีีมบััญชาการเหตุุการณ์์ ทีีม

ปฏิบิัตัิกิาร และทีีมสนับัสนุนุ โดยผ่า่นกระบวนการ

การซ้้อมแผนบนโต๊๊ะ และการซ้้อมแผนเสมืือนจริิง 

โดยกำหนดสถานการณ์์สมมติิเพื่่�อให้้ทุุกทีีมได้้

ดำเนิินการตามแผนหรืือแนวทางที่่�กำหนดไว้้

	 4. การประชาสััมพัันธ์์ จััดทำแนวทางการ

สื่่�อสารเหตุุการณ์์ให้้ประชาชนหรืือผู้้�สื่่�อข่่าวให้้เป็็น

เอกภาพ 

	 5. การถอดบทเรียีน หลังัจากนำไปทดลองใช้้ 

หรือืหลัังจากซ้้อมแผนบนโต๊๊ะและการฝึึกซ้้อมแผน

เสมืือนจริิง เพื่่�อแก้้ไขข้้อจำกััดในการดำเนิินงาน

แล้้วสรุุปเป็็นรููปแบบที่่�สมบููรณ์์ต่่อไป

	 6. การจััดทำ MOU แนวทางการตอบโต้้

ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพ เพื่่�อให้้

ทั้้�งสองฝ่่ายลงนามแล้้วนำไปปฏิิบััติิร่่วมกััน

วิิจารณ์์

	 การพััฒนารููปแบบการบริิหารจััดการและ

ความร่่วมมืือในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้านโรค

ติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััด

มุุกดาหาร-แขวงสะหวัันนะเขต ผลการวิิจััยพบว่่า 

การบริิหารจััดการในการตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิินด้้าน

โรคติิดต่่อและภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ จัังหวััด

มุกุดาหาร-แขวงสะหวันันะเขต ต้้องมีกีารประสานงาน 

มีีความร่่วมมืือ การสนัับสนุุน ช่่วยเหลืือกัันโดย

ภาคีีเครืือข่่ายมีีส่่วนร่่วมในการตอบโต้้ แก้้ปััญหา

และเป็น็การบริิหารจัดัการสถานการณ์์ฉุกุเฉินิด้า้น

สาธารณสุุขทั้้�งภาครััฐและเอกชน มีีการประสาน

งานระหว่า่งหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้งทั้้�งในจังัหวัดัและ

ระหว่า่งประเทศ จึงึจะส่ง่ผลการดำเนินิงานเป็น็ไป

อย่า่งมีีประสิิทธิภิาพ เจ้า้หน้้าที่่�ผู้้�ปฏิบัิัติงิานมีีความ

ปลอดภััยและภาคภููมิใิจในการทำงาน ซึ่่�งสอดคล้้อง

กัับการศึึกษาที่่�พบว่่า กระบวนการมีีส่่วนร่่วม การ

ช่่วยเหลืือเกื้้�อกููลกััน เป็็นการสร้้างคุุณค่่า เกิิด

ประโยชน์์แก่่ผู้้�ร่่วมกิิจกรรม(7)

      	รู ูปแบบความร่่วมมืือโดยการสร้้างทีีม  

มีีโครงสร้้างการประสานงาน สร้้างและพััฒนาทีีม 

ส่ง่ต่อ่ Mimi Mert ระหว่า่งประเทศ กำหนดบทบาท

หน้า้ที่่� ทบทวน ปรัับปรุงุขั้้�นตอนแนวปฏิบิัติัิ มีรีะบบ

สั่่�งการ การฝึึกซ้้อมแผนแบบปฏิิบััติิจริิง พััฒนา

ศัักยภาพและองค์์ความรู้้�ทีม ดึึงภาคีีเครืือข่่าย 

ทั้้�งภาครััฐ ภาคเอกชน และภาคประชาสัังคม สร้า้ง

ทีมีงานในรููปแบบเครืือข่่าย และสร้้างภาคีีเครืือข่่าย 

นอกประเทศ ซึ่่�งสอดคล้้องกัับการวิิจััยของ 

พิิมณทิิพา มาลาหอม และคณะ ศึึกษาเรื่่�องการ

พัฒันาระบบส่่งต่อ่ผู้้�ป่ว่ยระหว่า่งประเทศไทย-ลาว

กรณีีศึึกษา จัังหวััดอุุบลราชธานีีกัับแขวงจำปาสััก 

สปป.ลาว ที่่�พบว่่า การพััฒนาระบบส่่งต่่อผู้้�ป่วย

ฉุุกเฉิิน โดยการพััฒนาแบบจำลองระบบให้้เป็็น

แบบแผนและเข้้าใจง่่ายและสามารถปฏิิบััติิงาน

ไปในทางเดีียวกััน มีีแนวทาง และคู่่�มืือ และการ

ประสานความร่ว่มมือืในการติดิต่อ่เพื่่�อส่ง่ต่อ่ข้อ้มูลู 

มีีการดึึงภาคีีเครืือข่่ายทั้้�งภาครััฐ ภาคเอกชน และ

ภาคประชาสัังคม มีีการสร้้างทีีมงานในรููปแบบ

เครืือข่่ายพัันธมิิตรใช้้ระบบงานสาธารณสุุข ด้้าน

การทููต เพื่่�อลดความขััดแย้้งในการดำเนิินงานกัับ

ประเทศเพื่่�อนบ้้าน มีีการสร้้างภาคีีเครืือข่่ายนอก

ประเทศ รวมทั้้�งมีีการดำเนิินงานด้้านการติิดตาม 

และประเมิินผลไปพร้้อมกััน(8)

ข้้อเสนอเชิิงนโยบาย

     	 1. จััดทำและพััฒนาโครงสร้้างและบทบาท

หน้้าที่่�ของทีีมให้้ชััดเจน เป็็นปััจจุุบััน ครบตาม

โครงสร้้างระบบบััญชาการ ทั้้�งทีีมบััญชาการ  
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ปฏิิบััติิการ และทีีมสนัับสนุุน รวมถึึงการกำกัับ

ติิดตามประเมิินผลร่่วมกััน 

     	 2. พััฒนาต่่อยอดระบบการส่่งต่่อระหว่่าง

ประเทศให้้ทัันสมััย โดยนำระบบ Digital refer มา

ใช้ ้ให้ค้รอบคลุุมถึงึโรคไม่่ติดิต่อ่และภััยสุขุภาพอื่่�นๆ 

      	 3. พััฒนาองค์์ความรู้้� สมรรถนะ ทัักษะของ

ทีมีส่ง่ต่อ่ระหว่า่งประเทศ ประชุมุ Work shop ทีมี 

Refer Border พััฒนางานวิิจััยเพื่่�อการพััฒนางาน

สาธารณสุุขชายแดนร่่วมกััน 

	 4. จััดทำชุุดความรู้้�การรัับส่่งผู้้�ป่่วยโรคและ

ภััยสุุขภาพระหว่่างประเทศ โดยจััดทำเป็็นสอง

ภาษา 

      	 5. เสนอขั้้�นตอนการส่่งต่อ่ (Flow chart) ให้้

ผู้้�บริิหารทั้้�งสองฝ่่ายเห็็นชอบเพื่่�อนำไปปฏิิบััติิเป็็น

แนวทางเดีียวกััน

      	 6. พัฒันาระบบเฝ้า้ระวังัป้อ้งกันัควบบคุมุโรค 

Smart prevention ขยายความร่ว่มมือื 3 ประเทศ

ระบบข้้อมููลและ web site มุุก-สะหวััน-กวางตรีี 

เวีียดนาม ต่่อเนื่่�อง 

       	7. พััฒนาระบบตอบโต้้ภาวะฉุุกเฉิิน Smart 

Refer & Smart response โดยการสร้้างทีีมบััดดี้้�

มุุกดาหาร สะหวัันนะเขต 

ข้้อเสนอแนะในการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 1. วิิจััยพััฒนาระบบการเฝ้้าระวััง ตอบโต้้

สถานการณ์์การระบาดหรืือภาวะฉุุกเฉิินและการ

ตอบโต้้ด้้านสาธารณสุุขและภััยสุุขภาพระหว่่าง

ประเทศ ให้้ครอบคลุุมถึึงด้้านสิ่่�งแวดล้้อม โรค

ติิดต่่อระหว่่างคนและสััตว์์ (One Health) ซึ่่�งจะ

เป็็นประโยชน์์ต่่อประชาชนและการพััฒนางาน

สาธารณสุุขทั้้�งสองประเทศต่่อไปในอนาคต

	 2. วิิจััยถอดบทเรีียนและพััฒนารููปแบบ

ความร่่วมมืือเครืือข่่ายภาครััฐและเอกชนในการ

รัับและส่่งต่่อผู้้�ป่่วยระหว่่างประเทศ ให้้ครอบคลุุม

ทุุกหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องทั้้�งในจัังหวััดและระหว่่าง

ประเทศ 

กิิตติิกรรมประกาศ

	 ขอขอบพระคุุณ นายวรญาณ บุุญณราช  

ผู้้�ว่่าราชการจัังหวััดมุุกดาหาร นายแพทย์์

มานพ ฉลาดธััญญกิิจ นายแพทย์์สาธารณสุุข 

จัังหวััดมุุกดาหาร ที่่�สนัับสนุุนการดำเนิินงาน  

ขอขอบพระคุุณ ท่่านกงสุุลใหญ่่ ณ แขวงสะหวััน

นะเขต ท่่านเจ้้าแขวงสะหวัันนะเขต หััวหน้้าแผนก

สาธารณสุุขแขวงสะหวัันนะเขต ผู้้�อำนวยการ 

โรงพยาบาลมุุกดาหาร ผู้้�อำนวยการโรงพยาบาล 

แขวงสะหวัันนะเขต เจ้้าหน้้าที่่�ผู้้�เกี่่�ยวข้้องของ 

แขวงสะหวัันนะเขต และจัังหวััดมุุกดาหาร  

คณะกรรมการโรคติิดต่่อจังัหวัดัมุกุดาหาร คณะผู้้�บริิหาร 

หัวัหน้า้ส่ว่นราชการ องค์ก์รภาครัฐั คณะกรรมการ 

ช่่องทางด่่านสะพานมิิตรภาพ 2 สารวััตรตรวจ 

คนเข้้าเมืืองมุุกดาหาร และแขวงสะหวัันนะเขต 

องค์์กรเอกชน องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น ผู้้�นำ

ชุุมชน และผู้้�เกี่่�ยวข้้องทุุกท่่าน
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