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พิมพ์ครั้งที่ 1 พฤษภาคม 2564  
 
จ านวน  100 เลํม 
 
ผู้จัดท า   กลุํมงานพัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉิน กองสาธารณสุขฉุกเฉิน  
  ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข 
  อาคาร 7 ชั้น 7 ตึกส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
  88/20 ถนนติวานนท์ ต าบลตลาดขวัญ อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 
  โทรศัพท์ 0 2590 1099  โทรสาร 0 2590 1771
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

ค าน า 
แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ.( Emergency 

Support Function : ESF) สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข ให๎ความส าคัญกบัการพัฒนาระบบการ
เตรียมพร๎อมเพ่ือเสริมสร๎างความมั่นคงของชาติ พร๎อมกับการพัฒนาศักยภาพการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย
ด๎านการแพทย์และสาธารณสุข เพ่ือรับมือกับสาธารณภัยตํางๆ ทั้งที่เกิดจากภัยธรรมชาติและภัยที่มนุษย์สร๎างขึ้น 
การเตรียมการความพร๎อมในการระดมทรัพยากรจากหนํวยงานที่เกี่ยวข๎อง เพ่ือสนับสนุนการด าเนินงานของ
ตอบโต๎ภาวะฉุกเฉินด๎านการแพทย์และสาธารณสุข ทั้งในภาวะปกติ ภาวะฉุกเฉินและสาธารณภัย ตั้งแตํระยะ
กํอนเกิดภัย ระหวํางเกิดภัย และหลังเกิดภัย โดยมีแผนการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558 
รองรับการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยของประเทศ โดยก าหนดให๎มีนโยบายการเตรียมพร๎อมแหํงชาติ และ 
ยุทธศาสตร์ชาติ (พ.ศ. ๒๕๖๑-2580) ซึ่งให๎ความส าคัญกับการเตรียมพร๎อมรองรับใน ๓ ด๎าน คือ ด๎านสาธารณภัย 
ด๎านภัยจากการสู๎รบ และด๎านวิกฤตการณ์ความมั่นคง 

ภายใต๎แผนการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558 ได๎ก าหนดให๎กระทรวง
สาธารณสุข เป็นหนํวยงานหลักในการประสานการปฏิบัติระหวํางสํวนราชการและหนํวยงานภาคีเครือขําย ที่
ต๎องมีการระดมทรัพยากรจากหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินด๎านการแพทย์
และสาธารณสุข ให๎มีกรอบและแนวการปฏิบัติที่สามารถปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน การเรียกระดมทรัพยากร
ด๎านการแพทย์และสาธารณสุขได๎ทันทํวงทีหากเกิดเหตุการณ์ไมํปกติ 

กระทรวงสาธารณสุข จึงมีความมุํงหวังให๎แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงาน
ในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. (Emergency Support Function : ESF) สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข 
เป็นเครื่องมือในการสนับสนุนการลดผลกระทบจากสาธารณภัยและสนับสนุนแนวคิดการบริหารจัดการความ
เสี่ยงจากสาธารณภัยทุกระดับ ให๎เกิดการพัฒนาที่เข๎มแข็ง ยั่งยืนตํอไป 
  แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ.  (Emergency 
Support Function : ESF) สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข ได๎รับความรํวมมือเป็นอยํางดีจาก
หนํวยงานที่เกี่ยวข๎องทั้งหนํวยงานในกระทรวงสาธารณสุข หนํวยงานในก ากับกระทรวงสาธารณสุข และหนํวยงาน
นอกกระทรวงสาธารณสุข ได๎แกํ กรมแพทย์ทหารบก กรมแพทย์ทหารอากาศ กรมแพทย์ทหารเรือ โรงพยาบาล
ต ารวจ สภากาชาดไทย สมาคมโรงพยาบาลเอกชน สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ และเครือขํายโรงพยาบาล 
กลุํมสถาบันแพทยศาสตร์แหํงประเทศไทย (UHosNet) เป็นต๎น ผู๎จัดท าจึงขอขอบคุณทุกหนํวยงานมา ณ ที่นี้ 
เป็นอยํางยิ่ง 
 

 
ผู๎จัดท า 

พฤษภาคม  2564 
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(Emergency Support Function : ESF)  
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

สารบัญ 
                  หน้า 
ค าน า              ก 
สารบัญ              ข 
บทที่ 1  บทน า               1
  - สาธารณภัย              1 
  - สถานการณ์สาธารณภัยโลก          1 
  - สถานการณ์สาธารณภัยในประเทศไทย         3 

 - ประเภทของสาธารณภัย          5 
 - ปฏิทินการเกิดสาธารณภัยในประเทศไทย         6 
 - ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข          7 
 - กรอบการจัดการภาวะฉุกเฉินด๎านการแพทย์และสาธารณสุข      8 
 - ระดับการจัดการสาธารณภัย          9 
 

บทที่ 2  นโยบาย ยุทธศาสตร์ และหลักการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย   11   
  - นโยบายการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ     12 
  - เปูาหมายการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย      12 
  - วัตถุประสงค์ของแผน         12 
  - ยุทธศาสตร์การจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย      13 
 
บทที่ 3  บทบาทหน้าที่ส่วนงานการแพทย์และสาธารณสุข (สปฉ.8)    15 
  - โครงสร๎างกองบัญชาการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ/ศูนย์บัญชาการเหตุการณ์ 15 
  - แนวทางปฏิบัติในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน     15 

   สปฉ.8 สวํนงานการแพทย์และสาธารณสุข 
 - ขอบเขตหน๎าที่ สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข ภายใต๎แผนการปูองกัน  16 
   และบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558 
 - บทบาทหน๎าที่หนํวยงานปฏิบัติรํวมที่เก่ียวข๎อง      17 
 

บทที่ 4  แนวทางการปฏิบัติการฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข    29 
  - ระยะเตรียมการ (ระยะกํอนเกิดภัย)       29 
    + ระบบเฝูาระวังและประเมินสถานการณ์      29 
    + ระบบการแจ๎งเตือนภัยด๎านการแพทย์และสาธารณสุข     29 
    + การฝึกการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย      30 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

สารบัญ (ต่อ) 
                   หน้า 
บทที่ 4  แนวทางการปฏิบัติการฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข (ต่อ)     

 - ระยะเผชิญเหตุ (ระยะเกิดภัย)        31 
    + การระดมทรัพยากร         31 
    + แนวทางการปฏิบัติในการระดมทรัพยากรด๎านการแพทย์และสาธารณสุข    32 
       (หนํวยงานหลักอ่ืนๆ)    
    + การเชื่อมโยงการสื่อสาร        33 
  - ระยะหลังเกิดภัย (ระยะฟ้ืนฟู)        33 
    + หลักการส าคัญของการฟ้ืนฟู        33 
    + แนวทางปฏิบัติในการสนับสนุนการฟื้นฟูบริการสุขภาพ     34 
    + การชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤตของทีม MCATT ในระยะตํางๆ  35 
 
บทที่ 5  กรอบแนวทางการใช้จ่ายงบประมาณเพื่อช่วยเหลือผู้ประสบภัยกรณีฉุกเฉิน   41 

 - กรอบแนวทางการใช๎จํายงบประมาณ       41 
 - หลักเกณฑ์และวิธีการปฏิบัติในการเบิกจํายเงินทดรองราชการของสํวนราชการเพ่ือชํวยเหลือ 42 
   ผู๎ประสบภัยพิบัติในสํวนภูมิภาค 
 - ระเบียบที่เก่ียวข๎อง         44 
 - การเบิกทดแทนในภาวะไมํปกติ        45 
 - แนวทางการประสานงานด๎านงบประมาณ      45 

 
บทที่ 6 ข้อมูลทรัพยากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข      47 
  - ผู๎ประสานงานหลักและผู๎ประสานงานภาพรวมของหนํวยงานตามประเภทภัยที่เก่ียวข๎อง 47 
  - ข๎อมูลทางด๎านทีมปฏิบัติการที่เกี่ยวข๎องที่สามารถให๎การสนับสนุนได๎ใน สปฉ.8  55 
  - ข๎อมูลทรัพยากรหรือหนํวยงานในสังกัดที่สามารถให๎การสนับสนุนได๎ใน สปฉ.8  66 
  - ข๎อมูลทรัพยากรด๎านระบบสื่อสาร       73 
  - ข๎อมูลหลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข     74 

   และหลักสูตรการให๎ความรู๎ประชาชน 
 - ข๎อมูลรายการทรัพยากรและชํองทางเข๎าถึงข๎อมูล      79 
 

ภาคผนวก ก            81 
  - ค านิยามและความหมาย        83 
  - กลไกการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยของกระทรวงสาธารณสุข   88 
  - กระบวนการประสานงานด๎านการแพทย์และสาธารณสุข     89 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

สารบัญตาราง 
ตารางที่                หน้า 
1-1  ประเภทภัยตามแผนการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558      5 
 และ กระทรวงสาธารณสุข 
1-2  ปฏิทินการเกิดสาธารณภัยในประเทศไทย         6 
1-3  ระดับการจัดการภัยและอ านาจตามกฎหมาย         9 
4-1  ระดับการแจ๎งเตือนภัยด๎านการแพทย์และสาธารณสุข      29 
6-1  แสดงรายการประสานงานหลักและผู๎ประสานงานภาพรวมของหนํวยงานตามประเภทภัย  47 
 ที่เก่ียวข๎อง 
6-2  แสดงรายการข๎อมูลทางด๎านทีมปฏิบัติการที่เกี่ยวข๎องที่สามารถให๎การสนับสนุนได๎ใน สปฉ.8 55 
6-3  แสดงรายการข๎อมูลด๎านทรัพยากรหรือหนํวยงานในสังกัดท่ีสามารถให๎การสนับสนุนได๎ใน สปฉ.8 66 
6-4  แสดงรายข๎อมูลทรัพยากรด๎านระบบสื่อสาร       73 
6-5  แสดงรายการข๎อมูลหลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข และ   74 
 หลักสูตรการให๎ความรู๎ประชาชน 
6-6  แสดงรายการข๎อมูลรายการทรัพยากรที่รับผิดชอบและชํองทางเข๎าถึงข๎อมูล   79 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

สารบัญแผนภาพ 
แผนภาพที่                หน้า 
2-1  ยุทธศาสตร์ชาติ พ.ศ.2561 – พ.ศ.2580       11 
2-2  ยุทธศาสตร์การจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย      13 
3-1  โครงสร๎างกองบัญชาการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ/ศูนย์บัญชาการแหตุการณ์ 15 
4-1  กลไกการประสานงานระหวํางหนํวยงานหลักและหนํวยงานสนับสนุน    31 
 ด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 
4-2  กลไกการประสานงานระหวํางหนํวยงาน       33 
5-1  การให๎ชํวยเหลือด๎วยเงินทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติฉุกเฉินตามระเบียบ  46 
5-2  แนวทางการขอสนับสนุนงบประมาณเพ่ือซํอมแซมและฟ้ืนฟูสถานบริการด๎านสาธารณสุข  46 
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1-4 สถิติสถานการณ์อุทกภัย พ.ศ. ๒๕๕๒ – ๒๕๕๗        3 
1-5  สถิติสถานการณ์ภัยแล๎ง พ.ศ. ๒๕๕๒ – ๒๕๕๗        3 
1-6  สถิติสถานการณ์ภัยจากอัคคีภัย พ.ศ. ๒๕๕๒ – ๒๕๕๗       4 
1-7  ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข           8 
1-8  การจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข         8 
4-1  วงจรการจัดการสาธารณภัยสูํการสร๎างใหมํให๎ดีกวําเดิมและปลอดภัยกวําเดิม   35 
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บทท่ี 1 
บทน า 

1.สาธารณภัย 
 “สาธารณภัย” ภายใต๎แผนการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย พ.ศ.2558 หมายถึง อัคคีภัย วาตภัย 
อุทกภัย ภัยแล๎ง โรคระบาดในมนุษย์ โรคระบาดสัตว์ โรคระบาดสัตว์น้ า การระบาดของศัตรูพืช ตลอดจนภัยอ่ืนๆ 
อันมีผลกระทบตํอสาธารณชน ไมํวําเกิดจากธรรมชาติ มีผู๎ท าให๎เกิดขึ้น อุบัติเหตุ หรือเหตุอ่ืนใด ซึ่งกํอให๎เกิด
อันตรายแกํชีวิตรํางกายของประชาชน หรือความเสียหายแกํทรัพย์สินของประชาชนหรือของรัฐ และให๎หมายความ
รวมภัยทางอากาศและการกํอวินาศกรรมด๎วย  

2. สถานการณ์สาธารณภัยโลก 
องค์การสหประชาชาติ (World Population Prospects : The ๒๐๑๒ Revision, UN) คาดวําในปี  

พ.ศ. ๒๕๙๓ ประชากรโลกจะเพ่ิมขึ้นเป็น ๙,๖๐๐ ล๎านคน และ ๑๙,๐๐๐ ล๎านคน ในปี พ.ศ. ๒๖๔๓ จากปัจจุบัน
ที่มีประชากรอยูํประมาณ ๗,๒๐๐ ล๎านคน ซึ่งจะท าให๎ความต๎องการสิ่งจ าเป็นขั้นพ้ืนฐานตํอการด ารงชีวิต 
ในโลกยุคปัจจุบันมีสูงมากขึ้น สํงผลให๎ทรัพยากรธรรมชาติที่มีอยูํถูกใช๎อยํางรวดเร็วและฟุุมเฟือย การพัฒนา
ด๎านตํางๆ ที่ไมํค านึงถึงความยั่งยืนของทรัพยากรและสิ่งแวดล๎อม ขีดจ ากัดและศักยภาพในการฟ้ืนตัวของ
ทรัพยากรลดลง จึงเป็นเหตุให๎ระบบนิเวศถูกท าลายอยํางตํอเนื่อง 
 ศูนย์วิจัยทางระบาดวิทยาภัยพิบัติ (Centre for Research on the Epidemiology of Disasters 
:CRED, UNISDR) ได๎รวบรวมสถิติในรอบ ๒๐ ปีของทั่วโลกวํา ร๎อยละของภัยรูปแบบตํางๆ ที่เกิดขึ้นมากน๎อย
ตํางกัน ดังนี้ อุทกภัย วาตภัยแผํนดินไหว อุณหภูมิสูง/ต่ าผิดปกติ ดินโคลนถลํม ภัยแล๎ง ไฟปุา และภูเขาไฟ
ระเบิด 

 

 
 

ภาพที่ 1-1 รอ๎ยละของการเกิดภัยธรรมชาติรูปแบบตํางๆ ในห๎วง ๒๐ ปี (พ.ศ.๒๕๓๘ – ๒๕๕๘) 
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ภาพที่ 1-2 จ านวนประชากรที่ได๎รับผลกระทบจากภัยรูปแบบตํางๆ ในห๎วง ๒๐ ปี  
(พ.ศ.๒๕๓๘ – ๒๕๕๘) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาพที่ 1-3 จ านวนผู๎เสียชีวิตจากภัยรูปแบบตํางๆ ในห๎วง ๒๐ ปี (พ.ศ.๒๕๓๘ – ๒๕๕8 

จ านวนประชากรที่ได๎รับผลกระทบ
จากภัยตํางๆ ดังนี้ 
- อุทกภัย ๒,๓๐๐ ล๎านคน  
- ภัยแล๎ง ๑,๑๐๐ ล๎านคน  
- วาตภัย ๖๖๐ ล๎านคน  
- อุณหภูมิสูง/ต่ าผิดปกติ ๙๔ ล๎านคน  
- ดินโคลนถลํมและไฟปุา ๘ ล๎านคน 

จ านวนผู๎เสียชีวิตจากภัยตํางๆ ดังนี้  
- วาตภัย ๒๔๒,๐๐ คน  
- อุณหภูมิสูง/ต่ าผิดปกติ ๑๖๔,๐๐๐ คน  
- อุทกภัย ๑๕๗,๐๐๐ คน  
- ภัยแล๎ง ๒๒,๐๐๐ คน  
- ดินโคลนถลํมและไฟปุา ๒๐,๐๐๐ คน  
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3. สถานการณ์สาธารณภัยในประเทศไทย 
 กรมปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย ได๎มีการเก็บรวมรวมสถิติสถานการณ์สาธารณภัยของประเทศไทย 
ที่ส าคัญที่เกิดขึ้นและสร๎างความสูญเสียตํอชีวิตและทรัพย์สินของประชาชน ได๎แกํ 

3.1 อุทกภัย (Flood)  
 ปัญหาอุทกภัยเริ่มมีความรุนแรงขึ้น มีมูลคําความเสียหายสูงมากขึ้น อุทกภัยที่มีความสูญเสียมากที่สุด 
คือ มหาอุทกภัย ปี พ.ศ. ๒๕๕๔ ในทุกจังหวัดและกรุงเทพมหานคร มีผู๎เดือดร๎อน ๕,๒๔๗,๑๒๕ ครัวเรือน 
จ านวน ๑๖,๒๒๔,๓๐๒ คน เสียชีวิต ๑,๐๒๖ คน  

 
ภาพที่ 1-4 สถิติสถานการณ์อุทกภัย พ.ศ. ๒๕๕๒ – ๒๕๕๗ 

 
3.2 ภัยแล๎ง (Drought)  

ภัยแล๎ง (Drought) เกิดขึ้นเนื่องจากน้ า  น้ าฝน น้ าใต๎ดิน น้ าในแหลํงน้ าธรรมชาติ หรืออํางเก็บน้ ามีน๎อย
กวําปกติในชํวงเวลาหนึ่ง กลําวคือ มีน๎อยกวําความต๎องการในการอุปโภค บริโภค  รวมถึง น้ าเพ่ือการเกษตรและ
อุตสาหกรรมขาดชํวงเป็นเวลานานจนกํอให๎เกิดความเสียหาย สํงผลกระทบเป็นวงกว๎างตํอชุมชน สังคม และ
เศรษฐกิจโดยรวม เมื่อความต๎องการน้ าในการด าเนินกิจกรรมตํางๆ มากขึ้น จึงเป็นปัจจัยที่กํอให๎เกิดปัญหาการ
ขาดแคลนน้ าตามมา มีมูลคําความเสียหายที่ผํานมา ตามภาพท่ี 1-5  

 
ภาพที่ 1-5 สถิติสถานการณ์ภัยแล๎ง พ.ศ. ๒๕๕๒ – ๒๕๕7 
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3.๓ แผํนดินไหวและสึนามิ (Earthquake and Tsunami)  
 แผํนดินไหว เป็นภัยธรรมชาติที่กํอให๎เกิดความเสียหายอยํางรุนแรงและสํงผลกระทบได๎กว๎างไกล  
โดยมีสาเหตุมาจากการสั่นสะเทือนอยํางรุนแรงของพ้ืนดิน แรงเสียดทานระหวํางชั้นหินและชั้นดินภายใต๎ผิวโลก 
ตามแนวรอยเลื่อนของเปลือกโลกที่มีพลังและยังเคลื่อนตัวอยูํ ความเสียหายที่เคยเกิดข้ึนจากแผํนดินไหวที่สร๎าง
ความเสียหายให๎แกํบ๎านเรือนและทรัพย์สินของประชาชน เชํน กรณีจังหวัดเชียงราย เมื่อวันที่ ๕ พฤษภาคม ๒๕๕๗ 
ความรุนแรง ๖.๓ ริกเตอร์ รวมทั้งเกิดแรงสั่นสะเทือนตามมา (aftershock) อีกนับพันครั้ง นอกจากนี้แผํนดินไหว
ขนาดใหญํในมหาสมุทรยังอาจท าให๎เกิดคลื่นสึนามิที่เคลื่อนตัวด๎วยความเร็วสูง และสามารถเคลื่อนตัวไปด๎วย
ระยะทางไกล เมื่อเคลื่อนเข๎าสูํชายฝั่งจะท าให๎เกิดเป็นคลื่นขนาดใหญํ กํอให๎เกิดความเสียหายตํอชีวิตและทรัพย์สิน
ของผู๎ที่อยูํอาศัยที่อยูํตามบริเวณชายฝั่งได๎ 
 
3.๔ อัคคีภัย (Fire)  
 อัคคีภัย (Fire) เป็นสาธารณภัยประเภทหนึ่งที่เกิดจากไฟ  โดยความร๎อนของไฟที่ขาดการควบคุม จะท า
ให๎เกิดการลุกลามไปตามบริเวณท่ีมีเชื้อเพลิง เกิดการลุกไหม๎ตํอเนื่อง หากปลํอยเวลาของการลุกไหม๎นานเกินไป 
จะท าให๎เกิดการลุกไหม๎มากขึ้น ซึ่งสิ่งที่ท าให๎เกิดอัคคีภัยได๎งําย ได๎แกํ เชื้อเพลิง สารเคมี หรือวัตถุใดๆ ที่มีสถานะ
เป็นของแข็ง ของเหลว หรือก๏าซ พร๎อมจะเกิดการสันดาป และเกิดการลุกไหม๎ได๎ โดยมีความสูญเสียที่ผํานมา 
ตามภาพที่ 1-6 

 
ภาพที่ 1-6 สถิติสถานการณ์ภัยจากอัคคีภัย พ.ศ. ๒๕๕๒ – ๒๕๕๗ 

 
3.๕ ภัยจากการคมนาคม (Traffic accident) 
 การพัฒนาทางด๎านเศรษฐกิจและสังคมอยํางตํอเนื่องของประเทศซึ่งสํงผลให๎เกิดภัยจากคมนาคมมาก
ขึ้น และเป็นสาเหตุของการเสียชีวิตที่ส าคัญในล าดับต๎นๆ ของประชากรของประเทศ ซึ่งร๎อยละ 90 ของภัย
จากการคมนาคม คือ อุบัติเหตุทางถนน โดยมีสาเหตุจากพฤติกรรมเสี่ยงในการใช๎รถใช๎ถนน การท าผิดจราจร 
และการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์แล๎วขับขี่ การไมํสวมหมวกนิรภัย สภาพถนน และสิ่งแวดล๎อมไมํปลอดภัย 
กํอให๎เกิดความสูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน 
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3.๖ โรคระบาด (Infectious disease)  
โรคระบาด เป็นโรคที่เกิดขึ้นในสถานที่หนึ่ง ณ เวลาหนึ่ง ที่มีอัตราสูงกวําสถานการณ์ปกติ และการติดเชื้อ

นั้นแพรํกระจายจากแหลํงเริ่มต๎นโรค ไปยังชุมชนอื่นๆ ที่อยูํไกลออกไป ซึ่งโรคระบาดอาจเกิดได๎ทั้งจากโรคติดตํอ
อุบัติใหมํ ที่เกิดจากเชื้อชนิดใหมํที่เพ่ิงค๎นพบการระบาดในมนุษย์หรือโรคติดเชื้อที่พบในพ้ืนที่ใหมํ เชํน โรคซาร์ส 
โรคไข๎หวัดนก โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรคโควิด-19 เป็นต๎น และโรคติดตํอ
อุบัติซ้ า ซึ่งเป็นโรคติดเชื้อที่เคยแพรํระบาดในอดีตที่สงบไปแล๎วแตํกลับมาระบาดขึ้นใหมํ เชํน ไข๎ปวดข๎อยุงลาย 
กาฬโรค ทั้งนี้ โรคติดตํออุบัติใหมํหรือโรคติดตํออุบัติซ้ าจะเกิดขึ้นอยูํเป็นระยะ ซึ่งอาจมีความเสี่ยงที่จะเกิดการ
แพรํกระจายเชื่อมาจากประเทศเพ่ือนบ๎านได๎ 

4. ประเภทของสาธารณภัย 
 ตามแผนการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ  พ.ศ.2558 ได๎จ าแนกประเภทภัยทั้งสิ้น  
18 ประเภท แบํงเป็น ด๎านสาธารณภัย 14 ประเภท และ ด๎านความมั่นคง 4 ประเภท ได๎น ามาจัดกลุํมของ
ประเภทภัยตามกระทรวงสาธารณสุข แบํงได๎เป็น 5 ด๎าน คือ 1) ภัยที่เกิดจากเชื้อโรค/โรคระบาด  2) ภัยที่เกิด
จากสารเคมีและวัตถุอันตราย 3) สาธารณภัย 4) ภัยทางสิ่งแวดล๎อม และ 5) ภัยที่เกิดจากการกระท าของ
มนุษย์และชุมนุม ตามตารางท่ี 1.1  

จ าแนก ประเภทภัย 

ประเภทภัยตาม
แผนการ

ป้องกันและ
บรรเทา 

สาธารณภัย
แห่งชาติ  

พ.ศ.2558 

1) ภัยจากโรค
ระบาดใน
มนุษย ์

2) ภัยจากโรค 
แมลง สัตว์ 
ศัตรูพืช
ระบาด 

3) ภัยจากโรค
ระบาดสัตว์
และสตัว์น้ า 

1) ภัยจาก
สารเคมี
และวัตถุ
อันตราย 

1) อุทกภัยและดินโคลนถลํม 
2) ภัยจากพายุหมุนเขตร๎อน 
3) ภัยจากอัคคีภยั 
4) ภัยจากอากาศหนาว 
5) ภัยจากแผํนดินไหวและ

อาคารถลํม 
6) ภัยจากคลื่นสนึาม ิ

1) ภัยแล๎ง 
2) ภัยจากไฟ

ปุาและ
หมอก
ควัน 

1) ภัยจากการคมนาคม
และขนสํง 

2) ภัยจากเทคโนโลยี
สารสนเทศ 

3) ภัยจากการกํอ
วินาศกรรม 

4) ภัยจากทุํนระเบิดกับ
ระเบิด 

5) ภัยทางอากาศ 
6) ภัยจากการชุมนุม

ประท๎วงและกํอการ
จลาจล 

ประเภทภัยตาม
กระทรวง

สาธารณสขุ 

ภัยที่เกิดจากเชื้อ
โรค/โรคระบาด 

ภัยที่เกิดจาก
สารเคมี รังสี
และนิวเคลียร ์

สาธารณภัย ภัยทาง
สิ่งแวดล๎อม 

ภัยที่เกิดจากการกระท า
ของมนุษย์และชุมนุม 

ตารางท่ี 1-1 ประเภทภัยตามแผนการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558  
และ กระทรวงสาธารณสุข 
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5.ปฏิทินการเกิดสาธารณภัยในประเทศไทย (แหล่งข้อมูล : กรมอุตุนิยมวิทยา, ปี 2561) 

ภาค/เดือน มค กพ มีค เมย พค มิย กค สค กย ตค พย ธค 

ภาคเหนือ 

            

ภาค
ตะวันออก 
เฉียงเหนือ 

            

ภาคกลาง 

            

ภาค
ตะวันออก 

            

ภาคใต้ฝั่ง
ตะวันออก 

            

ภาคใต้ฝั่ง
ตะวันตก 

            

ตารางท่ี 1-2 ปฏิทินการเกิดสาธารณภัยในประเทศไทย 

ไฟปุา 

พายุฤดูร๎อน 

ฝนแล๎ง 

ฝนทิ้งชํวง 

พายุหมุนเขตร๎อน /ฝนฟูาคะนอง 

อุทกภัย 

ไฟปุา/ฝนแล๎ง 

พายุฤดูร๎อน 

อุทกภัย 

ฝนทิ้งชํวง 

พายุหมุนเขตร๎อน /ฝนฟูาคะนอง 

ฝนแล๎ง 

พายุฤดูร๎อน 

ฝนทิ้งชํวง 

อุทกภัย 

พายุหมุนเขตร๎อน /ฝนฟูาคะนอง 

อุทกภัย 

ฝนแล๎ง 

อุทกภัย 

ฝนทิ้งชํวง 

พายุหมุนเขตร๎อน /ฝนฟูาคะนอง 

ฝนแล๎ง 

พายุหมุน
เขตร๎อน 

อุทกภัย อุทกภัย 

อุทกภัย 

ฝนแล๎ง 

อุทกภัย 

พายุหมุนเขตร๎อน /
ฝนฟูาคะนอง 

อุทกภัย 

แผํนดินถลํม/ 

คลื่นพายุซัดฝั่ง 
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6.ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
“ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข” (Public Health Emergency) ถือเป็น “สาธารณภัย” ที่กํอให๎เกิด

อันตรายตํอชีวิต สร๎างความเสียหายแกํทรัพย์สินของประชาชน และเกิดผลกระทบกับสิ่งแวดล๎อม “ภาวะ
ฉุกเฉินทางสาธารณสุข” จึงหมายถึง เหตุการณ์การเกิดโรคและภัยคุกคามสุขภาพ ซึ่งมีลักษณะเข๎าได๎กับเกณฑ์
อยํางน๎อย 2 ใน 4 ประการ ดังนี้ 

1. ท าให๎เกิดผลกระทบทางสุขภาพอยํางรุนแรง 
2. เป็นเหตุการณ์ที่ผิดปกติหรือไมํเคยพบมากํอน 
3. มีโอกาสที่จะแพรํไปสูํพ้ืนที่อ่ืน 
4. ต๎องจ ากัดการเคลื่อนที่ของผู๎คนหรือสินค๎า 

ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข นอกจากภัยธรรมชาติและอุบัติภัยแล๎ว ยังมีอันตรายจากโรคติดเชื้อ โรคติดตํอ  
ระหวํางสัตว์สูํคน อาหารที่ไมํปลอดภัย อันตรายจากสารเคมี และอันตรายจากสารกัมมันตภาพรังสีและนิวเคลียร์  
แบํงขอบเขตของโรคและภัยสุขภาพได๎ 5 ประเภท ดังนี้ 

1. โรคติดตํอ คือ เหตุการณ์การแพรํระบาดอยํางผิดปกติของโรคติดตํอเฉียบพลัน เชํน ไข๎หวัดใหญํ  
สายพันธุ์ใหมํ ไข๎หวัดนก โรคซาร์ส โรคชิคุกุนยา โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือ  
โควิด-19 หรือแม๎แตํโรคที่เกิดขึ้นตามฤดูกาลและโรคประจ าถิ่นที่มีการแพรํระบาดอยํางผิดปกติ เชํน ไข๎เลือดออก 
ไข๎หวัดใหญํตามฤดูกาล ทั้งนี้รวมถึงโรคที่ประกาศไว๎ในกฎอนามัยระหวํางประเทศ ( IHR) ให๎เป็นภาวะฉุกเฉิน
ทางสาธารณสุขระหวํางประเทศ เป็นต๎น  

2. เหตุการณ์ที่กํอให๎เกิดการบาดเจ็บและอุบัติภัย คือ เหตุการณ์ที่สํงผลให๎เกิดการบาดเจ็บและ
เสียชีวิตได๎ เชํน ตึกถลํม อุบัติเหตุจากการขนสํงและโดยสาร การจลาจล สงคราม อุบัติเหตุจากการปฏิบัติงาน 
เป็นต๎น    

3. โรคและภัยสุขภาพที่มากับภัยธรรมชาติ เชํน น้ าทํวม ลมพายุ ดินโคลนถลํม หรือสึนามิ ผู๎ประสบภัย
จะเผชิญกับโรคระบาดและภัยสุขภาพ เชํน โรคฉี่หนู อุจจาระรํวง อาหารเป็นพิษ ไฟฟูาช็อต/ไฟฟูาดูด การเสียชีวิต
จากการจมน้ า การขาดยาหรือการรักษาที่จ าเป็นเนื่องจากไมํสามารถเดินทางไปโรงพยาบาลได๎ เป็นต๎น  

4. ภัยสุขภาพท่ีเกิดจากสารเคมี คือ เหตุการณ์ที่สํงผลถึงการบาดเจ็บและการเสียชีวิตของบุคคลที่เกิด
จากการมีสารเคมีที่เป็นอันตรายตํอสุขภาพปนเปื้อนออกมาในสิ่งแวดล๎อม ซึ่งอาจเกิดจากการกระท าของมนุษย์
ด๎วยกัน เชํน การรั่วไหลออกจากโรงงานอุตสาหกรรม การกํอการร๎ายด๎วยอาวุธชีวภาพ/อาวุธเคมี เป็นต๎น หรือ
เกิดข้ึนเองตามธรรมชาติ เชํน การปนเปื้อนของสารหนูในธรรมชาติในพ้ืนที่จังหวัดนครศรีธรรมราช เป็นต๎น 

5. ภัยสุขภาพที่เกิดจากกัมมันตภาพรังสีและนิวเคลียร์ คือ เหตุการณ์ที่สํงผลถึงการบาดเจ็บและ 
การเสียชีวิตของบุคคลจ านวนมาก ซึ่งเกิดจากรั่วไหลของกัมมันตรังสี และนิวเคลียร์ ซึ่งอาจเกิดได๎จากการ
กระท าของมนุษย์หรือเกิดข้ึนภายหลังภัยพิบัติทางธรรมชาติ 
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ภาพที่ 1-7 ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

ในการจัดการภาวะฉุกเฉิน เป็นการปฏิบัติการเพ่ือลดความรุนแรงของสาธารณภัย รวมทั้งการรักษาขวัญ สร๎าง
ความม่ันใจ และปฏิบัติหน๎าที่อยํางเป็นระเบียบของเจ๎าหน๎าที่และประชาชน โดยให๎ยึดถือวํา การรักษาชีวิตและ
ทรัพย์สินของประชาชนเป็นเรื่องเรํงดํวนล าดับแรกที่จะต๎องเรํงเข๎าระงับและให๎ความชํวยเหลือ ดังนั้น ในภาวะ
ปกติจึงต๎องมีการเตรียมความพร๎อมไว๎เพ่ือให๎สามารถเผชิญกับเหตุสาธารณภัยที่เกิดขึ้นได๎อยํางมีประสิทธิภาพ 
รวดเร็ว ทันเหตุการณ ์

7.กรอบการจัดการภาวะฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
 สร๎างกลไกการเตรียมความพร๎อมตามหลักการลดความเสี่ยงจากสาธารณภัย (Disaster Risk 
Reduction) ประกอบด๎วย  
 1. การปูองกันและลดผลกระทบ (Prevention and Mitigation)  
 2. การเตรียมความพร๎อม (Preparedness) 
 3. การเผชิญเหตุ (Response)  
 4. การบรรเทาทุกข์ (Relief) การฟ้ืนสภาพและการซํอมสร๎าง (Rehabilitation and Reconstruction) 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

ภาพที่ 1-8 การจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 
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8.ระดับการจัดการสาธารณภัย 
การจัดการสาธารณภัย เป็นการบริหารจัดการเพ่ือลดความรุนแรงและลดการสูญเสียที่เกิดจาก 

สาธารณภัย ต๎องมีการเตรียมการเพ่ือรองรับภาวะฉุกเฉินทางด๎านการแพทย์และการสาธารณสุข ในด๎านตํางๆ  
ให๎พร๎อมตํอการจัดการภาวะฉุกเฉินอยํางมีประสิทธิภาพและเป็นระบบ โดยการจัดการสาธารณแบํงเป็น 4 ระดับ 
ดังนี้ 

ความรุนแรงระดับ 1 หมายถึง สาธารณภัยที่เกิดขึ้นทั่วไปหรือมีขนาดเล็ก ท๎องถิ่นสามารถจัดการ
ได๎โดยตนเอง ในกรณีนี้ ให๎ผู๎อ านวยการท๎องถิ่น และ/หรือ ผู๎อ านวยการอ าเภอ และ/หรือ ผู๎ชํวยผู๎อ านวยการ
กรุงเทพมหานคร สามารถควบคุมสถานการณ์และจัดการระงับภัยได๎ 

ความรุนแรงระดับ 2 หมายถึง สาธารณภัยขนาดกลาง ซึ่งเกิดขีดความสามารถของท๎องถิ่น 
ต๎องอาศัยการชํวยเหลือจากท๎องถิ่นข๎างเคียงและหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องในจังหวัด ในกรณีนี้ผู๎อ านวยการในระดับ 1  
ไมํสามารถควบคุมสถานการณ์ได๎ ผู๎อ านวยการจังหวัด และ/หรือ ผู๎อ านวยการกรุงเทพมหานคร และ/หรือ  
ผู๎วําราชการจังหวัด และ/หรือ ผู๎วําราชการกรุงเทพมหานคร เข๎าควบคุมสถานการณ์ 

ความรุนแรงระดับ 3 หมายถึง สาธารณภัยขนาดใหญ่ ที่มีผลกระทบรุนแรงกว๎างขวาง หรือ 
สาธารณภัยจ าเป็นต๎องอาศัยผู๎เชี่ยวชาญหรืออุปกรณ์พิเศษ เป็นสาธารณภัยขนาดใหญํที่มีพ้ืนที่เสียหายเป็น
บริเวณกว๎าง หรือสถานการณ์ของสาธารณภัยที่เกิดขึ้น จ าเป็นต๎องอาศัยผู๎เชี่ยวชาญหรืออุปกรณ์พิเศษต๎อง
ระดมหนํวยความชํวยเหลือจากทุกสํวนราชการ ภาคเอกชนและผู๎เชี่ยวชาญเฉพาะด๎าน ผู๎อ านวยการจังหวัด  
ไมํสามารถควบคุมและระงับสาธารณภัยได๎ ต๎องอาศัยความรํวมมือจากหนํวยงานภายนอกพ้ืนที่ ในกรณีนี้  
ให๎ผู๎อ านวยการกลาง และ/หรือ รัฐมนตรีวําการกระทรวงมหาดไทยหรือผู๎ได๎รับมอบหมาย และ/หรือ  
ผู๎บัญชาการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ และ/หรือ ผู๎ได๎รับมอบหมายเป็นผู๎บัญชาการเหตุการณ์ 
เข๎าควบคุมสถานการณ์ (กระทรวงสาธารณสุข จะด าเนินการเปิดศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด๎านการแพทย์และ
สาธารณสุข Public Health Emergency Operation Center : PHEOC) 

ความรุนแรงระดับ 4 หมายถึง สาธารณภัยขนาดใหญ่ที่มีผลกระทบร้ายแรงอย่างยิ่ง เป็น 
สาธารณภัยขนาดใหญํมากเป็นพิเศษ ที่มีผลกระทบร๎ายแรงอยํางยิ่งตํอชีวิตทรัพย์สินและขวัญก าลังใจของ
ประชาชนทั้งประเทศ หรือเป็นสถานการณ์ฉุกเฉินที่ผู๎บัญชาการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ  
ไมํสามารถที่จะควบคุมสถานการณ์และระงับภัยได๎ นายกรัฐมนตรีหรือรองนายกรัฐมนตรีที่นายกรั ฐมนตรี
มอบหมาย จะเป็นผู๎บัญชาการเหตุการณ์เข๎าควบคุมสถานการณ์ 

 

ระดับ การจัดการ ผู้มีอ านาจตามกฎหมาย 
1 สาธารณภัยขนาดเล็ก ผู๎อ านวยการอ าเภอ  และ/หรือ ผู๎อ านวยการท๎องถ่ินและ/หรือ ผู๎ชํวยผู๎อ านวยการ

กรุงเทพมหานคร ควบคุมและสั่งการ 
2 สาธารณภัยขนาดกลาง ผู๎อ านวยการกลาง และ/หรือ รัฐมนตรีวําการกระทรวงมหาดไทยหรือผู๎ได๎รับ

มอบหมาย และ/หรือ ผู๎บัญชาการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ และ/
หรือ ผู๎ได๎รับมอบหมายเป็นผู๎บัญชาการเหตุการณ์ ควบคุม สั่งการและบัญชาการ 

3 สาธารณภัยขนาดใหญ ํ ผู๎อ านวยการกลาง และ/หรือ รัฐมนตรีวําการกระทรวงมหาดไทยหรือผู๎ได๎รับ
มอบหมาย และ/หรือ ผู๎บัญชาการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ 
ควบคุม สั่งการและบัญชาการ 

4 สาธารณภัยร๎ายแรง 
อยํางยิ่ง 

นายกรัฐมนตรีหรือรองนายกรัฐมนตรีซึ่งนายกรัฐมนตรีมอบหมาย ควบคุม  
สั่งการและบัญชาการ 

ตารางท่ี 1-3 ระดับการจัดการภัยและอ านาจตามกฎหมาย 
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บทท่ี 2  
นโยบาย ยุทธศาสตร์ และหลักการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย 

  ภายใต๎กรอบยุทธศาสตร์ 20 ปี ระหวําง พ.ศ.2561 – พ.ศ.2580 ซึ่งประกอบไปด๎วย แผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแหํงชาติฉบับที่ 12 และยุทธศาสตร์การเตรียมพร๎อมแหํงชาติ พ.ศ.2560 – พ.ศ.2564 
ประกอบด๎วย 3 แผนหลัก ได๎แกํ แผนการเตรียมความพร๎อมด๎านสาธารณภัย แผนเตรียมความพร๎อมด๎าน 
การสู๎รบ แผนเตรียมความพร๎อมด๎านวิกฤติการณ์ความมั่นคง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
แผนภาพที่ 2-1 ยุทธศาสตร์ชาติ พ.ศ.2561 – พ.ศ.2580 

ยุทธศาสตร์ชาติ 
พ.ศ. 2561 - 2580 

แผนงาน/ โครงการ 
ของหน่วยงาน 

นโยบายและแผนระดับชาติ
ว่าด้วยความม่ันคงแห่งชาติ  

(พ.ศ. 2562 -2565) 

นโยบาย
รัฐบาล 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 
(พ.ศ. 2560 – 2564) 

ด้านสาธารณภัย 
- แผนการปูองกันและบรรเทา          

สาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558 
- แผนสนับสนุนการปฏิบตัิงาน        

ในภาวะฉุกเฉิน (สปฉ.)  
- แผนการปูองกันและบรรเทา 
  สาธารณภัยจังหวัดอ าเภอ และ

ท๎องถิ่น 

ด้านภัยท่ีเกิดจากการสู้รบ 
- แผนปูองกันประเทศ 
- แผนผนึกก าลังและทรัพยากร    

เพื่อการปูองกันประเทศ 
- แผนเตรยีมพร๎อมด๎าน  
  ทรัพยากร 10 ด๎าน 

ด้านวิกฤตการณ์ความม่ันคง 
- ยุทธศาสตร์การปูองกันและแกไ๎ข

ปัญหาอาชญากรรมข๎ามชาต ิ
 (พ.ศ. 2559 – 2564 ) 

- ยุทธศาสตรต์ํอต๎านการกํอการ
ร๎าย(พ.ศ. 2560 – 2564 ) 

- ยุทธศาสตร์การรักษาความมั่นคง
ปลอดภัยไซเบอร์แหํงชาต ิ
(พ.ศ. 2560 – 2564 ) 

- แผนความมั่นคงแหํงชาติทาง
ทะเล(พ.ศ. 2560 – 2564 ) 

- นโยบาย/ยุทธศาสตร์/แผน 

แผนเตรียมพร้อมแห่งชาติ  
(พ.ศ. 2560-2564)       
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1.นโยบายการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยแห่งชาติ 
คณะกรรมการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติได๎ก าหนดกรอบนโยบายการปูองกันและบรรเทา

สาธารณภัยแหํงชาติไว๎ 4 ด๎าน ดังนี้ 
1.1 การพัฒนาและสํงเสริมการลดความเสี่ยงจากสาธารณภัย ด๎วยการปูองกัน การลดผลกระทบ 

และการเตรียมความพร๎อมให๎มีประสิทธิภาพ โดยการเสริมสร๎างความเข๎มแข็งให๎เป็นชุมชนปลอดภัย และการ
สํงเสริมให๎ท๎องถิ่นและชุมชนมีสํวนรํวมในการพัฒนาการจัดการ เพ่ือให๎เกิดการรู๎รับและปรับตัวตํอผลกระทบ
จากสาธารณภัยน าไปสูํการจัดการอยํางยั่งยืน 

1.2 การบูรณาการความรํวมมือกับทุกภาคสํวน เพ่ือพัฒนาศักยภาพการจัดการสาธารณภัยในภาวะ
ฉุกเฉินให๎เกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผล พร๎อมทั้งการบรรเทาทุกข์และชํวยเหลือสงเคราะห์ผู๎ประสบภัย  
ได๎อยํางรวดเร็ว ทั่วถึง และทันเหตุการณ์ 

1.3 การพัฒนาระบบการฟ้ืนฟูให๎สามารถสนองตอบตํอความต๎องการของผู๎ประสบภัยได๎อยํางทั่วถึง 
และเป็นธรรม พ้ืนที่ประสบภัยได๎รับการซํอมสร๎างและฟ้ืนสภาพให๎กลับคืนสูํสภาพเดิมโดยเร็วหรือดีกวําและ
ปลอดภัยกวําเดิม 

1.4 การพัฒนาและสํงเสริมมาตรฐานความรํวมมือระหวํางประเทศในการจัดการความเสี่ยงจาก 
สาธารณภัยรํวมกับหนํวยงานเครือขํายทั้งภายในประเทศและตํางประเทศให๎มีประสิทธิภาพ 
 
2.เป้าหมายการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย 

2.1 การจัดให๎มีระบบการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยของประเทศท่ีมีความพร๎อมรับสถานการณ์
ที่อาจเกิดขึ้น โดยการบูรณาการรํวมกันทุกภาคสํวนทั้งในประเทศและตํางประเทศ ซึ่งท าให๎ผู๎ประสบภัยได๎รับ
การชํวยเหลือได๎อยํางรวดเร็ว รวมทั้งพ้ืนที่ประสบภัยได๎รับการฟื้นฟูอยํางทั่วถึงและเป็นธรรม เพ่ือเป็นการสร๎าง
มาตรฐานในการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยของประเทศ 

2.2 สังคมไทยเป็นสังคมที่มีการเรียนรู๎และมีภูมิคุ๎มกันในการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยโดยให๎
ท๎องถิ่น ชุมชน และภาคสํวนตําง ๆ เข๎ามามีสํวนรํวมในการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยน าไปสูํการพัฒนา
ที่ยั่งยืน 

2.3 ประชาชนมีความตระหนักถึงความปลอดภัย โดยให๎ความส าคัญกับการสร๎างองค์ความรู๎  
ความตระหนัก และวัฒนธรรมความปลอดภัย รวมถึงการพัฒนาศักยภาพสังคมและท๎องถิ่นเพ่ือมุํงเข๎าสูํ "การรู๎
รับปรับตัว- ฟ้ืนเร็วทั่ว- อยํางยั่งยืน" (Resilience) 

 
3. วัตถุประสงค์ของแผน 

2.1 เพ่ือเป็นกรอบแนวคิดในการปฏิบัติ (Concept of Operations) ให๎แกํหนํวยงานทุกภาคสํวน
ตั้งแตํระดับท๎องถิ่นถึงระดับประเทศในการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยอยํางบูรณาการ เป็นระบบ และ 
มีทิศทางเดียวกัน 

2.2 เพ่ือเป็นการประมวลแนวทางปฏิบัติและทิศทางการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยที่นานา
ประเทศใช๎อยูํในปัจจุบันและเป็นที่ยอมรับมาประยุกต์ใช๎ในการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยที่สอดคล๎องกับ
บริบทของประเทศไทย และสามารถน าไปปรับใช๎ในการจัดท าแผนระดับตําง ๆ เชํน แผนการปูองกันและบรรเทา
สาธารณภัยจังหวัด/กรุงเทพมหานคร รวมถึงแผนปฏิบัติการในการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยขององค์กร
ปกครองสํวนท๎องถิ่น และแผนปฏิบัติการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินด๎านตําง ๆ เป็นต๎น  ให๎การ
จัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลมากยิ่งขึ้น 
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2.3 เพ่ือพัฒนาขีดความสามารถในการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย ประกอบด๎วย การลดความ
เสี่ยงจากสาธารณภัย (Disaster Risk Reduction) การจัดการในภาวะฉุกเฉิน (Emergency Management)  
และการฟ้ืนฟูให๎ดีกวําและปลอดภัยกวําเดิม (Build Back Better and Safer) ตั้งแตํระดับชุมชน ท๎องถิ่นถึง
ระดับประเทศ รวมถึงระดับนานาชาติ เพ่ือให๎มีความเสียหายน๎อยที่สุดเมื่อเกิดสาธารณภัย 
 
4.ยุทธศาสตร์การจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย 

ยุทธศาสตร์การจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยของแผนฉบับนี้ เป็นการตอบสนองตํอเปูาหมาย 
การจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัยของประเทศและวัตถุประสงค์ของแผนให๎มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
ในอันที่จะยกระดับไปสูํมาตรฐานตามหลักสากล เพ่ือสร๎างความเชื่อม่ันและความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน
ของประชาชนและของรัฐ รวมถึงความมีเสถียรภาพทางเศรษฐกิจและสังคมของประเทศอยํางยั่งยืน 
ประกอบด๎วย 

ยุทธศาสตร์ที่ 1 การมุงํเน๎นการลดความเสี่ยงจากสาธารณภัย 
ยุทธศาสตร์ที่ 2 การบูรณาการการจัดการในภาวะฉุกเฉิน 
ยุทธศาสตร์ที่ 3 การเพ่ิมประสิทธิภาพการฟ้ืนฟูอยํางยั่งยืน 
ยุทธศาสตร์ที่ 4 การสํงเสริมความรํวมมือระหวํางประเทศในการจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย 

 

 
 

แผนภาพที่ 2-2 ยุทธศาสตร์การจัดการความเสี่ยงจากสาธารณภัย 



- 14 - 

| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  



 

| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

บทท่ี 3 

บทบาทหน้าที่ส่วนงานการแพทย์และสาธารณสุข (สปฉ.8) 
1.โครงสร้างกองบัญชาการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยแห่งชาติ/ศูนย์บัญชาการแหตุการณ์ 
 สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข เป็นหนึ่งในโครงสร๎างกองบัญชาการปูองกันและบรรเทา 
สาธารณภัยแหํงชาติ/ศูนย์บัญชาการเหตุการณ์ของ “สํวนปฏิบัติการ”  ดังแผนภาพที่ 3.1 

สํวนปฏิบัติการ มีหน๎าที่ในการปฏิบัติการลดอันตรายที่เกิดขึ้นโดยเร็ว โดยรักษาชีวิตและปกปูองทรัพย์สิน 
เข๎าควบคุมสถานการณ์ ฟ้ืนฟูสูํสภาวะปกติ ดับเพลิง ค๎นหาและก๎ูภัย สารเคมีและวัตถุอันตราย บริการการแพทย์
และสาธารณสุข คมนาคม รักษาความสงบเรียบร๎อย ประสานทรัพยากร และทหาร โดยหนํวยงานที่มีหน๎าที่
ดังกลําวรํวมกันจัดท า ขอบเขต แผนงาน ภารกิจ และโครงสร๎างภายในของสํวนฯ  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
แผนภาพที่ 3-1 โครงสร้างกองบัญชาการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยแห่งชาติ/ศูนย์บัญชาการแหตุการณ์ 

 
2.แนวทางปฏิบัติในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน : สปฉ. (Emergency Support Function : ESF)      
  : สปฉ. 8 ส่วนงานการแพทย์และสาธารณสุข 

สปฉ. 8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข ที่บรรจุในสํวนปฏิบัติการ มีหน๎าที่ในการปฏิบัติการ
ให๎บริการการแพทย์และสาธารณสุข ลดอันตรายที่เกิดขึ้นโดยเร็วตํอชีวิต โดยรักษาชีวิตและปกปูองให๎เกิด  
ความสูญเสียน๎อยที่สุด เข๎าควบคุมสถานการณ์ทางด๎านการแพทย์และสาธารณสุข ครอบคลุมในทุกด๎าน 
ให๎กลับพ้ืนฟูสูํสภาวะปกติโดยเร็ว เชํน การชํวยชีวิตลดการเสียชีวิต การฟ้ืนฟูสภาพจิตใจ การพ้ืนฟูด๎าน 
การสุขาภิบาลและอนามัยสิ่งแวดล๎อม การปูองกันและควบคุมโรค โดยการประสานการระดมสรรพก าลังและ
ทรัพยากรด๎านการแพทย์และสาธารณสุขแบบบูรณาการ ( Integrated resource management) จาก 
ทุกภาคสํวนกับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องทั้งในและตํางประเทศ โดยจัดหาและจั ดเตรียมส ารองทรัพยากร 
ทางการแพทย์และสาธารณสุขรวมถึงการพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ในภาวะฉุกเฉินในระดับ 
ตําง ๆ ที่พร๎อมปฏิบัติการชํวยเหลือผู๎ประสบภัยอยํางมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช๎ประโยชน์ได๎ทันทีเมื่อเกิด
สาธารณภัย สนับสนุนแกํการปฏิบัติงานของกองอ านวยการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย 
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3.ขอบเขตหน้าที่ สปฉ.8 : ส่วนงานการแพทย์และสาธารณสุข ภายใต้แผนการป้องกันและบรรเทา 
  สาธารณภัย แห่งชาติ พ.ศ.2558 

ข้อ 1  จัดเตรียมและจัดหาทรัพยากรทางการแพทย์และสาธารณสุข รวมทั้งประสานการระดมสรรพ
ก าลังด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 

ข้อที ่2  จัดท าระบบฐานข๎อมูลผู๎เชี่ยวชาญทางการแพทย์และสาธารณสุข รวมทั้งเครื่องมือทางการแพทย์ 
ในด๎านตําง ๆ ของรัฐและเอกชน เพ่ือให๎พร๎อมตํอการปฏิบัติเมื่อเกิดสาธารณภัย 

ข้อที่ 3  พัฒนาระบบการแพทย์ฉุกเฉิน (Emergency Medical Services : EMS) หนํวยปฏิบัติการกู๎ชีพ 
และทีมตอบสนองด๎านการแพทย์ ได๎แกํ ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ในภาวะฉุกเฉินระดับ
อ าเภอ (Mini MERT) ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ระดับตติยภูมิในภาวะฉุกเฉิน (MERT: 
Medical Emergency Response Team) ทีมเฝูาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว (SRRT : 
Surveillance Rapid Response Team) ทีมปฏิบัติการด๎านจิตเวช (MCATT : Mental 
Health Crisis Assessment and Treatment Team) ที่พร๎อมออกปฏิบัติงานชํวยเหลือ
ผู๎ประสบภัยอยํางมีประสิทธิภาพ พร๎อมทั้งจัดระบบเครือขํายสาธารณสุขให๎บริการและสนับสนุน
การปฏิบัติงานทั่วประเทศ โดยรํวมมือกับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องเพ่ือเตรียมความพร๎อมให๎สามารถ
ใช๎ประโยชน์ได๎ทันทีเมื่อเกิดสาธารณภัย 

ข้อที่ 4  จัดให๎มีการพัฒนาระบบสื่อสาร เพ่ือประสานงานและสั่งการภายในหนํวยงานสาธารณสุข และ
หนํวยงานที่เกี่ยวข๎องให๎มีประสิทธิภาพ 

ข้อที่ 5  จัดให๎มีการเตรียมพร๎อมทางห๎องปฏิบัติการที่ทันสมัย และได๎มาตรฐาน 

ข้อที่ 6  จัดให๎มีการพัฒนาระบบฐานข๎อมูลความเสียหายทางด๎านการแพทย์และสาธารณสุข รวมถึงการ
รายงานผลอยํางถูกต๎องและรวดเร็ว 

ข้อที่ 7  พัฒนาบุคลากรสาธารณสุขและอาสาสมัคร ให๎มีความรู๎และทักษะพร๎อมที่จะปฏิบัติงานเมื่อเกิด 
สาธารณภัย และปูองกันตนเองจากภัยที่เกิดขึ้นขณะปฏิบัติงาน 

ข้อที่ 8  ให๎ความรู๎แกํประชาชนและชุมชนในด๎านการรักษาพยาบาลเบื้องต๎นการสุขาภิบาลและอนามัย
สิ่งแวดล๎อม เพ่ือให๎สามารถชํวยเหลือตนเองและผู๎อ่ืนได๎เม่ือประสบภัย 

ข้อที่ 9  เฝูาระวัง ควบคุม และติดตามโรคติดตํอ พร๎อมทั้งจัดให๎มีการรักษาพยาบาล การอนามัย การ
สุขาภิบาล และการปูองกันโรคแกํผู๎ประสบภัย 

ข้อที่ 10 ฟ้ืนฟูสภาพจิตใจของผู๎ประสบภัยให๎กลับมาด ารงชีวิตได๎ตามปกติ 
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4.บทบาทหน้าที่หน่วยงานปฏิบัติร่วมที่เกี่ยวข้อง 
 

 

หน่วยงานหลัก : กระทรวงสาธารณสุข 
บทบาทหน๎าที่ :  

1. จัดท าและเสนอแนะนโยบายและยุทธศาสตร์การปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย
ด๎านการแพทย์และการสาธารณสุขระดับชาต ิ

2. เป็นหนํวยงานหลักในการประสานและขับเคลื่อนยุทธศาสตร์การปูองกันและ
บรรเทาสาธารณภัยด๎านการแพทย์และการสาธารณสุขระดับชาติตามกฎหมาย 
วําด๎วยการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยในทุกระดับ ตลอดจนเป็นศูนย์
ประสานงานกลางของหนํวยงานทั้งสํวนกลาง สํวนภูมิภาค สํวนท๎องถิ่นและภาคี
เครือขํายที่เกี่ยวข๎อง 

3. เป็นหนํวยงานหลักด๎านการแพทย์และการสาธารณสุขรับผิดชอบในการตอบสนอง
ตํอภาวะฉุกเฉินด๎านการแพทย์และการสาธารณสุข และจัดให๎มีระบบบัญชาการ
เหตุการณ์ด๎านการแพทย์และการสาธารณสุข รวมทั้งจัดให๎มีศูนย์ปฏิบัติการ
ภาวะฉุกเฉินต๎านการแพทย์และการสาธารณสุขในระดับตําง ๆ 

4. สนับสนุนและพัฒนาระบบบริหารจัดการทรัพยากรในการจัดการภาวะฉุกเฉิน
และสาธารณภัย ทั้งระยะกํอนเกิดภัย ระหวํางเกิดภัย และหลังเกิดภัย 

5. พัฒนาและบริหารจัดการระบบสื่อสารสั่งการ และเป็นศูนย์ประสานการเชื่อมโยง
ของหนํวยงานสาธารณสุขทั้งสํวนกลาง สํวนภูมิภาค สํวนท๎องถิ่น และภาคี
เครือขํายที่เกี่ยวข๎องในการชํวยเหลือประชาชนที่ได๎รับผลกระทบจากภาวะ
ฉุกเฉินและสาธารณภัย 

6. สนับสนุนและพัฒนาระบบข๎อมูลสารสนเทศ องค์ความรู๎ และนวัตกรรม 
ด๎านบริหารจัดการบริการ และวิชาการ 

7. ปฏิบัติงานรํวมกับหรือสนับสนุนการปฏิบัติงานของหนํวยงานอ่ืนที่เกี่ยวข๎อง
หรือที่ได๎รับมอบหมาย 

หน่วยงานในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข  
หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 

ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
(กองสาธารณสุขฉุกเฉิน) 

1. สร๎างทีม พัฒนาบุคลากรตามและจัดโครงสร๎างระบบบัญชาการเหตุการณ์  
2. วิเคราะห์ประเมินความเสี่ยงในระดับพ้ืนที่ พัฒนาระบบเฝูาระวังและแจ๎งเตือนภัย

ด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 
3. สนับสนุนและพัฒนาระบบบริหารจัดการทรัพยากรในการจัดการภาวะฉุกเฉิน

และสาธารณภัย ทีมปฏิบัติการ ระบบสื่อสารสั่งการ ระบบเทคโนโลยี ระบบ
ฐานข๎อมูล การเงิน เพ่ือสนับสนุนการจัดการภาวะฉุกเฉิน ทั้งระยะกํอนเกิดภัย 
ระหวํางเกิดภัย และหลังเกิดภัย  

4. พัฒนาและบริหารจัดการระบบสื่อสารสั่งการ และเป็นศูนย์ประสานการเชื่อมโยง
ของหนํวยงานสาธารณสุขทั้งสํวนกลางสํวนภูมิภาค สํวนท๎องถิ่น และภาคี
เครือขํายที่เกี่ยวข๎องในการชํวยเหลือประชาชนที่ได๎รับผลกระทบจากภาวะ
ฉุกเฉินและสาธารณภัย 
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หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 

(กองสาธารณสุขฉุกเฉิน) 
(ตํอ) 

5. บูรณาการความรํวมมือและพัฒนาแผนการเตรียมความพร๎อม แผนเชิญเหตุ 
และแผนการฟ้ืนฟู และรํวมซ๎อมแผนรํวมกับภาคีเครือขํายที่เกี่ยวข๎อง 

6. สร๎างทีม พัฒนาบุคลากรตามและจัดโครงสร๎างระบบบัญชาการเหตุการณ์  
7. วิเคราะห์ประเมินความเสี่ยงในระดับพ้ืนที่ พัฒนาระบบเฝูาระวังและแจ๎งเตือนภัย

ด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 
8. สนับสนุนและพัฒนาระบบบริหารจัดการทรัพยากรในการจัดการภาวะฉุกเฉิน

และสาธารณภัย ทีมปฏิบัติการ ระบบสื่อสารสั่งการ ระบบเทคโนโลยี ระบบ
ฐานข๎อมูล การเงิน เพ่ือสนับสนุนการจัดการภาวะฉุกเฉิน ทั้งระยะกํอนเกิดภัย 
ระหวํางเกิดภัย และหลังเกิดภัย  

9. พัฒนาและบริหารจัดการระบบสื่อสารสั่งการ และเป็นศูนย์ประสานการเชื่อมโยง 
หนํวยงานสาธารณสุขท้ังสํวนกลางสํวนภูมิภาค สํวนท๎องถิ่น และภาคีเครือขําย 
ที่เกี่ยวข๎องในการชํวยเหลือประชาชนที่ได๎รับผลกระทบจากภาวะฉุกเฉินและ 
สาธารณภัย 

10. บูรณาการความรํวมมือและพัฒนาแผนการเตรียมความพร๎อม แผนเชิญเหตุ 
และแผนการฟ้ืนฟู และรํวมซ๎อมแผนรํวมกับภาคีเครือขํายที่เก่ียวข๎อง 

11. จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด๎านการแพทย์และการสาธารณสุข (Public Health 
Emergency Operation Center- PHEOC) เพ่ือใช๎เป็นศูนย์บัญชาการเหตุการณ์ 
ในด าเนินงานและขั้นตอนตํางๆ ของการจัดการสาธารณภัย รวมถึงภารกิจส าคัญ
ในระดับประเทศที่เกี่ยวข๎องกับด๎านการแพทย์และการสาธารณสุข  

12. พัฒนางานด๎านวิชาการ การสื่อสารความเสี่ยง องค์ความรู๎ด๎านการบริหารจัดการ
ภาวะฉุกเฉิน พัฒนาให๎เป็นศูนย์ศึกษาดูงานและถํายทอดองค์ความรู๎ที่เกี่ยวข๎อง
ทั้งในและตํางประเทศ 

กรมควบคุมโรค 1. เป็นหนํวยงานหลักที่ท าหน๎าที่ในการปูองกันและควบคุมโรคแกํผู๎ประสบ 
สาธารณภัยหรือภัยพิบัติ โรคและภัยสุขภาพ โดยมีแนวปฏิบัติและหนํวยงาน
สนับสนุนการปูองกันควบคุมโรค  

2. พัฒนาระบบและกลไกศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน และระบบบัญชาการเหตุการณ์ 
ในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขให๎เป็นไปตามมาตรฐาน 

3. ประสานและบูรณาการความรํวมมือระหวํางหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องและภาคี
เครือขํายในการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

4. ศึกษา วิเคราะห์ วิจัย พัฒนา และถํายทอดองค์ความรู๎เทคโนโลยี และนวัตกรรม
ที่เกี่ยวกับการจัดการภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข 

5. พัฒนาระบบสารสนเทศและฐานข๎อมูลสนับสนุนการจัดการภาวะฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข  

6. สนับสนุนทีมปฏิบัติการด๎านการปูองกันและควบคุมโรค เข๎าเผชิญเหตุให๎การ
ปูองกันและควบคุมโรคในพื้นที่ประสบภัย 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
กรมการแพทย์ 
- EMT-THAILAND 

เมื่อเหตุการณ์ภาวะฉุกเฉินหรือสาธารณภัย กระทรวงสาธารณสุขจะประกาศ 
ภาวะฉุกเฉิน และจัดตั้งศูนย์สั่งการของกระทรวงสาธารณสุข( PHEOC) ในสํวนของ
กรมการแพทย์ในฐานะหนํวยงานต๎นสังกัดที่มีหน๎าที่ในการดูแลรักษาสุขภาพของ
ประชาชนจะประกาศจัดตั้ง DMSEOC โดยมีอธิบดีการแพทย์เป็น Incident 
Command เพ่ือแตํงตั้งบุคคลากรและหนํวยงานในสังกัดเพ่ือท าหน๎าที่ในสํวนของ 
Liaison ,Logistics ,Operation ,Law and Finance โดยมีบทบาทการด าเนินการ
ทั้ง ๓ ระยะ ดังนี้ 
กํอนเกิดภัย 
1. จัดท าโครงสร๎างการด าเนินงานสาธารณภัยและแตํงตั้งคณะท างาน  กรณี  

สาธารณภัย เพ่ือประสานงานรํวมกับกองสาธารณสุขฉุกเฉิน ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข ในนามของศูนย์สั่งการของกระทรวงสาธารณสุข (PHEOC) 
และหนํวยงานที่เก่ียวข๎อง 

2. ติดตามรวบรวมสรุปสถานการณ์การเกิดสาธารณภัย ตามสถิติที่ผํานมาทั้งภายใน 
และภายนอกประเทศในสํวนที่เกี่ยวข๎อง เพื่อพิจารณาเตรียมความพร๎อมในพ้ืนที่
เสี่ยงภัยและประสบภัย 

3. จัดท าแผนและงบประมาณการด าเนินงานด๎านสาธารณภัย 
4. พัฒนาองค์ความรู๎และศักยภาพของทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์และ

สาธารณสุขระดับตําง ๆ ตลอดจนบุคลากรแพทย์ที่เกี่ยวข๎องให๎มีความเหมาะสม
ตํอการน าไปใช๎ในแตํละบริบทและสถานการณ์ เชํน CLS, mini-MERT, MERT, 
EMT รวมถึงการฝึกซ๎อมแผนภายในหนํวยงานและรํวมกับกองสาธารณสุขฉุกเฉิน
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องรวมทั้งการพัฒนา
ให๎มีทีมที่พร๎อมปฏิบัติงานได๎อยํางเหมาะสมครอบคลุม 

5. ประเมินแผนรองรับสาธารณภัย 
6. จัดระบบข๎อมูลและรายงานผล การด าเนินงานให๎กับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎อง เชํน 

PHEOC กระทรวงฯ เป็นต๎น 
7. จัดเตรียมวัสดุ อุปกรณ์ และเวชภัณฑ์ที่จ าเป็นตามแตํกรณี 
8. จัดทีมแพทย์ผู๎เชี่ยวชาญจาก  โรงพยาบาลราชวิถี  โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี  

และโรงพยาบาลเลิศสิน เป็นหลัก ตามค าสั่งของอธิบดีกรมการแพทย์ในฐานะ 
Incident Command 

9. ศึกษาวิจัยพัฒนาองค์ความรู๎และแนวทางการด าเนินงาน 
ขณะเกิดภัย 
1. ประกาศใช๎แผนเตรียมพร๎อมด๎านการแพทย์และการสาธารณสุขของกรม 

คูํขนานกับกรมตํางๆ  
2. ประชุมศูนย์ปฏิบัติการเตรียมพร๎อมด๎านการแพทย์และการสาธารณสุขของกรม 

ติดตามรวบรวมสรุปสถานการณ์การเกิดสาธารณภัยเพ่ือพิจารณาระดับความ
รุนแรง และการให๎การสนับสนุนตามระดับความรุนแรง 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
กรมการแพทย์ (ตํอ) 3. ทีมปฏิบัติการในพ้ืนที่ 

- ประสานหนํวยงานภาคีเครือขํายที่เกี่ยวข๎องในพ้ืนที่ เพ่ือให๎การสนับสนุน 
  การด าเนินงาน 
- จัดทีมแพทย์ ผู๎เชี่ยวชาญ ลงไปให๎บริการด๎านการรักษาพยาบาลในพ้ืนที่ประสบภัย 
- สรุปผลสภาพปัญหาที่เกิดข้ึน เพ่ือพิจารณาให๎การสนับสนุน 

4. บันทึกข๎อมูลและรายงานกิจกรรมที่ด าเนินการให๎กับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎อง เชํน 
สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ เป็นต๎น 

หลังเกิดภัย 
1. ให๎การรักษาฟ้ืนฟูผู๎ปุวยทางกาย และให๎การชํวยเหลือกายอุปกรณ์กับผู๎พิการ 

กรมการแพทย์ 
(รพ.ราชวิถี)  
 

1. จัดเตรียมความพร๎อมสถานพยาบาลในการรับมือกับสาธารณภัยทุกประเภท 
2. จัดเตรียมความพร๎อมของทีมบุคลากรที่ผํานการอบรมด๎านสาธารณภัยตาม

หลักสูตรพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ระดับตติยภูมิเพ่ือเตรียม
ความพร๎อมรองรับภัยพิบัติของกรมการแพทย์  (MERT และ Mini-MERT)  
ให๎พร๎อมในการปฏิบัติการเมื่อมีเหตุ 

3. จัดหาและจัดเตรียมส ารองทรัพยากรทางการแพทย์และสาธารณสุข รวมถึงการ
พัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ในภาวะฉุกเฉินในระดับตําง ๆ ที่พร๎อม 
ปฏิบัติการชํวยเหลือผู๎ประสบภัยอยํางมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช๎ประโยชน์
ได๎ทันทีเมื่อเกิดสาธารณภัย  

4. ประสานงานกับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องและพัฒนาระบบสื่อสารเพ่ือการประสานงาน
และสั่งการภายในและภายนอกโรงพยาบาล ได๎อยํางมีประสิทธิภาพ 

5. เตรียมข๎อมูลผู๎เชี่ยวชาญทางการแพทย์และทีมบุคลากรในการปฏิบัติการ รวมทั้ง
เครื่องมือ ทางการแพทย์และเวชภัณฑ์ของโรงพยาบาล 

6. รับค าสั่งการจากกรมการแพทย์ในการออกปฏิบัติการ 
7. จัดให๎มีการรักษาพยาบาลฉุกเฉิน (Emergency Care System) ครอบคลุม

การแพทย์ฉุกเฉินกํอนถึงโรงพยาบาล (Emergency medical services : EMS)
การรักษาพยาบาลฉุกเฉินที่โรงพยาบาล (Emergency Care in hospital)  
การสํงตํอ (Inter hospital care)  

8. พัฒนาบุคลากรสาธารณสุขและอาสาสมัครในพ้ืนที่รับผิดชอบให๎มีความรู๎และ
ทักษะ พร๎อมที่จะปฏิบัติงานเมื่อเกิดสาธารณภัย และปูองกันตนเองจากภัย 
ที่เกิดขึ้นขณะปฏิบัติงาน 

9. ให๎ความรู๎แกํประชาชนและชุมชนในด๎านการปูองกัน การรักษาพยาบาลเบื้องต๎น 
การสุขาภิบาล และอนามัยสิ่งแวดล๎อมเพ่ือให๎สามารถชํวยตนเองและผู๎อื่นได๎ 
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(Emergency Support Function : ESF)  

หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
กรมการแพทย์ 
(รพ.นพรัตนราชธานี) 
 

1. จัดเตรียมความพร๎อมสถานพยาบาลในการรับมือกับสาธารณภัยทุกประเภท 
2. จัดเตรียมความพร๎อมของทีมบุคลากรที่ผํานการอบรมด๎านสาธารณภัยตาม

หลักสูตรพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ระดับตติยภูมิเพ่ือเตรียม
ความพร๎อมรองรับภัยพิบัติของกรมการแพทย์  (MERT) ให๎พร๎อมในการปฏิบัติการ
เมื่อมีเหต ุ

3. จัดหาและจัดเตรียมส ารองทรัพยากรทางการแพทย์และสาธารณสุข รวมถึงการ
พัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ในภาวะฉุกเฉินในระดับตําง ๆ ที่พร๎อม
ปฏิบัติการชํวยเหลือผู๎ประสบภัยอยํางมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช๎ประโยชน์
ได๎ทันทีเม่ือเกิดสาธารณภัย  

4. ประสานงานกับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องและพัฒนาระบบสื่อสารเพ่ือการประสานงาน 
และสั่งการภายในและภายนอกโรงพยาบาล ได๎อยํางมีประสิทธิภาพ 

5. เตรียมข๎อมูลผู๎เชี่ยวชาญทางการแพทย์และทีมบุคลากรในการปฏิบัติการ รวมทั้ง 
เครื่องมือ ทางการแพทย์และเวชภัณฑ์ของโรงพยาบาล 

6. รับค าสั่งการจากกรมการแพทย์ในการออกปฏิบัติการ 
7. จัดให๎มีการรักษาพยาบาลฉุกเฉิน (Emergency Care System) ครอบคลุม

การแพทย์ฉุกเฉินกํอนถึงโรงพยาบาล (Emergency medical services : EMS) 
การรักษาพยาบาลฉุกเฉินที่โรงพยาบาล (Emergency Care in hospital)  
การสํงตํอ (Inter hospital care)  

8. พัฒนาบุคลากรสาธารณสุขและอาสาสมัครในพ้ืนที่รับผิดชอบให๎มีความรู๎และ
ทักษะ พร๎อมที่จะปฏิบัติงานเมื่อเกิดสาธารณภัย และปูองกันตนเองจากภัย 
ที่เกิดขึ้นขณะปฏิบัติงาน 

9. ให๎ความรู๎แกํประชาชนและชุมชนในด๎านการปูองกัน การรักษาพยาบาลเบื้องต๎น 
การสุขาภิบาล และอนามัยสิ่งแวดล๎อมเพ่ือให๎สามารถชํวยตนเองและผู๎อ่ืนได๎ 

กรมการแพทย์ 
(รพ.เลิดสิน) 
 

1. จัดเตรียมความพร๎อมสถานพยาบาลในการรับมือกับสาธารณภัยทุกประเภท 
2. จัดเตรียมความพร๎อมของทีมบุคลากรที่ผํานการอบรมด๎านสาธารณภัยตาม

หลักสูตรพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ระดับตติยภูมิเพ่ือเตรียม
ความพร๎อมรองรับภัยพิบัติของกรมการแพทย์  (MERT) ให๎พร๎อมในการปฏิบัติการ
เมื่อมีเหตุ 

3. จัดหาและจัดเตรียมส ารองทรัพยากรทางการแพทย์และสาธารณสุข รวมถึงการ
พัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ในภาวะฉุกเฉินในระดับตําง ๆ ที่พร๎อม
ปฏิบัติการชํวยเหลือผู๎ประสบภัยอยํางมีประสิทธิภาพ โดยสามารถใช๎ประโยชน์
ได๎ทันทีเม่ือเกิดสาธารณภัย  

4. ประสานงานกับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎อง และพัฒนาระบบสื่อสารเพ่ือการประสานงาน
และสั่งการภายในและภายนอกโรงพยาบาล ได๎อยํางมีประสิทธิภาพ 

5. เตรียมข๎อมูลผู๎เชี่ยวชาญทางการแพทย์และทีมบุคลากรในการปฏิบัติการ รวมทั้ง 
เครื่องมือ ทางการแพทย์และเวชภัณฑ์ของโรงพยาบาล 
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หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
กรมการแพทย์ 
(รพ.เลิดสิน)  
(ตํอ) 

6. รับค าสั่งการจากกรมการแพทย์ในการออกปฏิบัติการ 
7. จัดให๎มีการรักษาพยาบาลฉุกเฉิน (Emergency Care System) ครอบคลุม

การแพทย์ฉุกเฉินกํอนถึงโรงพยาบาล (Emergency medical services : 
EMS) การรักษาพยาบาลฉุกเฉินที่โรงพยาบาล (Emergency Care in hospital) 
การสํงตํอ (Inter hospital care)  

8. พัฒนาบุคลากรสาธารณสุขและอาสาสมัครในพ้ืนที่รับผิดชอบให๎มีความรู๎และ
ทักษะ พร๎อมที่จะปฏิบัติงานเมื่อเกิดสาธารณภัย และปูองกันตนเองจากภัยที่
เกิดขึ้นขณะปฏิบัติงาน 

9. ให๎ความรู๎แกํประชาชนและชุมชนในด๎านการปูองกัน การรักษาพยาบาลเบื้องต๎น 
การสุขาภิบาล และอนามัยสิ่งแวดล๎อมเพ่ือให๎สามารถชํวยตนเองและผู๎อ่ืนได๎ 

กรมสุขภาพจิต 
(กองบริหารระบบบริการ
สุขภาพจิต) 

เป็นหนํวยงานหลักท่ีท าหน๎าที่ในการชํวยเหลือเยียวยาและฟ้ืนฟูด๎านจิตใจผู๎ประสบ 
สาธารณภัยหรือภัยพิบัติ  โดยกรมสุขภาพจิตมีแนวปฏิบัติส าหรับเป็นแนวทางใน
การชํวยเหลือด๎านสุขภาพจิตของประชาชน ด๎านสุขภาพจิต ในภาวะวิกฤตกรณีภัย
พิบัติจากธรรมชาติและภัยพิบัติ มีการด าเนินงานตามชํวงระยะเวลาของการเกิดภัย
พิบัติ ในระยะเตรียมการ ระยะเกิดภัยพิบัติ และระยะฟ้ืนฟูหลังเกิดภัยพิบัติ ให๎การ
ฟ้ืนฟูสภาวะสุขภาพจิตผู๎ประสบภัยให๎กลับสูํสภาพปกติ โดยการสร๎างชุมชนให๎เข๎มแข็ง
ให๎ชุมชนมีสํวนรํวมในการวางแผนและฟ้ืนฟูชุมชนของตนเอง ให๎การสนับสนุน 
แนวทางการด าเนินงานด๎านสุขภาพจิต เพ่ือให๎ท๎องถิ่นและพ้ืนที่สามารถด าเนินงาน
ได๎เองอยํางตํอเนื่อง 
การประสานการด าเนินงานทีม MCATT ในพ้ืนที่และกรมสุขภาพจิต มีดังนี้ 
1. เมื่อเกิดสถานการณ์วิกฤต/ ภัยพิบัติ ทีม MCATT ในพ้ืนที่ประเมินสถานการณ์

และระดับความรุนแรงของสถานการณ์วิกฤต/ ภัยพิบัติ รํวมกับทีมชํวยเหลือ
ทางกาย พร๎อมรายงานสถานการณ์เบื้องต๎นให๎ผู๎บัญชาการเหตุการณ์ตามล าดับ 

2. ทีม MCATT ในพ้ืนที่ประเมิน/คัดกรองความเสี่ยงตํอการเกิดปัญหาสุขภาพจิต 
และให๎การดูแลตามสภาพปัญหา หากพบปัญหาสุขภาพจิตให๎วางแผนในการ
ดูแลชํวยเหลือตามความเหมาะสม พร๎อมรายงานตามแบบรายงานสถานการณ์
เบื้องต๎นการชํวยเหลือเยียวจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต  

3. กรณีทีม MCATT ในพ้ืนที่ไมํสามารถบริหารจัดการและให๎การชํวยเหลือเยียวยา
จิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤตในพ้ืนที่ได๎ สามารถขอการสนับสนุนทีม MCATT  
ในระดับเครือขําย จังหวัด เขตสุขภาพและหนํวยงานในสังกัดกรมสุขภาพจิต 
(ศูนย์สุขภาพจิต/โรงพยาบาลจิตเวชที่รับผิดชอบในเขตสุขภาพ) ตามล าดับ 

4. ทีม MCATT ในระดับเครือขําย จังหวัด เขตสุขภาพ และหนํวยงานในสังกัด
กรมสุขภาพจิต (ศูนย์สุขภาพจิต/ โรงพยาบาลจิตเวชที่รับผิดชอบในเขตสุขภาพ) 
รํวมปฏิบัติงานกับทีม MCATT ในพื้นที่ตามความต๎องการการสนับสนุน 

5. ทีม MCATT ที่ปฏิบัติงานสรุปรายงานผลการปฏิบัติงานให๎ผู๎บริหารในแตํละ
ระดับและสํงข๎อมูลให๎กับทีม MCATT ในหนํวยงานสังกัดกรมสุขภาพจิตในพื้นที่ 
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หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
กรมอนามัย เป็นหนํวยงานรับผิดชอบหลักด าเนินการที่เกี่ยวข๎องส าหรับภัยจากสิ่งแวดล๎อม 

(Environment) ภายใต๎หลักการ One Hazard One Department โดยภัยจาก
สิ่งแวดล๎อม (Environment) ประกอบด๎วยหมอควัน-ไฟปุา ไฟไหม๎สถานที่ฝังกลบ 
มูลฝอย ภัยแล๎ง ฝุุนละอองขนาดเล็ก และภัยอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข๎อง และด าเนินงาน
ภายใต๎หลักการและแนวคิดการด าเนินงาน 2 สํวน คือ 3S (Stuff Staff System) 
และ 2P2R (Prevention Preparedness Response Recovery) โดยมีรายละเอียด 
ดังนี้ 
1. ระยะปูองกันและลดผลกระทบ (Prevention & Mitigation) ด าเนินการพัฒนา

ระบบเฝูาระวังและติดตามข๎อมูลด๎านสํงเสริมสุขภาพและอนามัยสิ่งแวดล๎อม 
เชํน ระบบศูนย์คาดการณ์ผลกระทบตํอสุขภาพ ระบบเฝูาระวังอนามัย
สิ่งแวดล๎อม HDC โปรแกรมออนไลน์ เชํน Thai Stop COVID, NEHIS เป็นต๎น 
ตรวจจับและตรวจสอบข๎อมูลจริง-ข๎อมูลเท็จ ความสนใจของประชาชนและ
ผู๎บริหาร รวมถึงการพัฒนาหรือยกระดับมาตรฐาน setting ที่เกี่ยวข๎อง โดย
การพัฒนาปรับปรุงมาตรการ ขับเคลื่อนการใช๎มาตรการที่ก าหนด และสํงเสริม
การบังคับใช๎กฎหมาย ตลอดจนการสื่อสารข๎อมูลที่เกี่ยวข๎อง เพ่ือให๎ผู๎รับผิดชอบ 
setting ตํางๆ เตรียมด าเนินการและสร๎างความรอบรู๎แกํประชาชน และพัฒนา
ศักยภาพเจ๎าหน๎าที่ท่ีเกี่ยวข๎อง 

2. ระยะเตรียมความพร๎อมรองรับ (Preparedness) ให๎มีการจัดท า ฝึกซ๎อม และ
ประเมินแผนปฏิบัติการ แผนเผชิญเหตุ และแผนอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข๎อง ซึ่งภายใน
แผนต๎องประกอบด๎วยประเด็นด๎านวิชาการ ด๎านการพัฒนาบุคลากร และด๎าน
ทรัพยากรตํางๆ เชํน วัสดุและอุปกรณ์ งบประมาณ เป็นต๎น รวมทั้งการพัฒนา
ระบบการตัดสินใจเพ่ือ Activate EOC ประกอบด๎วยการจัดท าหลักเกณฑ์
ประกอบการตัดสินใจ การประมวลข๎อมูลที่แสดงถึงภาวะวิกฤติ (Critical 
information) และการจัดท าข๎อเสนอเพ่ือประกอบการตัดสินใจของผู๎บริหาร 

3. ระยะตอบโต๎ (Response) ให๎มีการเปิด-ปิดศูนย์ปฏิบัติการตอบโต๎ภาวะฉุกเฉิน 
กรมอนามัย การปฏิบัติการตามแผนเผชิญเหตุและระบบกลไกบัญชาการเหตุการณ์ 
(Incident Command System: ICS) รวมทั้งให๎มีการประเมินสถานการณ์
ความเสี่ยงตํอประชากรกลุํมเสี่ยง และ setting เสี่ยงตํางๆ อยํางสม่ าเสมอ 
สื่อสารความเสี่ยงเพ่ือปกปูองสุขภาพและสํงเสริมให๎ปฏิบัติตามมาตรการอยําง
เครํงครัด และให๎มีการก ากับติดตาม และรายงานการด าเนินงาน 

4. ระยะฟ้ืนฟู (Recovery) ด าเนินการตามแผนฟ้ืนฟูหลังเกิด โดยการประเมิน 
ความเสียหาย เชํน ระบบประปา ระบบบ าบัดน้ าเสีย ระบบจัดการขยะ ฯลฯ  
มีการปฏิบัติการและประสานการฟ้ืนฟูกับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎อง สรุปผลการ
ด าเนินงานและจัดท าข๎อเสนอ เพ่ือพัฒนาระบบปฏิบัติการสํงเสริมสุขภาพและ
อนามัยสิ่งแวดล๎อม (Operation Center: HP-EHOC) 
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หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

1. ศึกษาวิจัยและพัฒนาทางห๎องปฏิบัติการเพ่ือสนับสนุนการแก๎ไขปัญหาด๎านการ
สาธารณสุขและเศรษฐกิจของประเทศ รวมทั้งตรวจวิเคราะห์เพ่ือประเมิน 
ความเสี่ยงและเตือนภัยทางสุขภาพ 

2. ตรวจวิเคราะห์ผลิตภัณฑ์สุขภาพ เพ่ือคุ๎มครองผู๎บริโภคตามกฎหมายรวมทั้ง
เป็นห๎องปฏิบัติการอ๎างอิงการตรวจชันสูตร 

3. พัฒนาและรับรองคุณภาพมาตรฐานทางห๎องปฏิบัติการของรัฐและเอกชน 
ด๎านการแพทย์ และสาธารณสุขตามมาตรฐานสากล 

4. สนับสนุนทีมปฏิบัติสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว ลงพื้นที่ในการสอบสวน ปูองกัน และ
ควบคุมโรค  

กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

1. สํงเสริม สนับสนุน พัฒนาและบริหารจัดการวิศวกรรมการแพทย์ ประกอบด๎วย 
ด๎านเครื่องมือแพทย์ ด๎านวิศวกรรมการความปลอดภัย ด๎านวิศวกรรมสื่อสาร 
และด๎านวิศวกรรมสิ่งแวดล๎อม ตามมาตรฐานวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวข๎อง 
ให๎แกํสถานบริการสุขภาพ รองรับในภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน 

2. สนับสนุนทีมปฏิบัติการ ทีมวิศวกรฉุกเฉินหรือเอ็มเสิร์ท (Medical Service 
Emergency Response Team : MSERT) เข๎าชํวยเหลือพ้ืนที่เกิดเหตุ ประสานงาน
และจัดระบบการปฏิบัติการภาคสนามในการปฏิบัติการจัดการภาวะฉุกเฉิน  
ในการดูแลด๎านโครงสร๎างอาคารสถานพยาบาล และเครื่องมือแพทย์ ให๎พร๎อม
รับผู๎ปุวยและอุบัติเหตุ เพ่ือสร๎างความมั่นใจให๎กับบุคลากรด๎านสาธารณสุข 
และประชาชน  

กรมการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์ทางเลือก 

1. จัดท าฐานข๎อมูลหนํวยงาน สถานที่รักษาและดูแลสุขภาพประชาชนทางแพทย์ 
แผนไทย ให๎พร๎อมใช๎ 

2. ประสาน เชื่อมโยงข๎อมูลกับหนํวยงานตํางๆ ที่เกี่ยวข๎อง เพ่ือสนับสนุนการ
ด าเนินงานเกี่ยวกับการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

ส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา 

ด าเนินการรํวมกับหนํวยงานตํางๆ ที่เก่ียวข๎อง ดังนี้ 
1. วางแผนและวิเคราะห์ความเสี่ยง การส ารอง จัดเตรียมยาและเวชภัณฑ์ เพ่ือ

สนับสนุน พ้ืนที่ประสบภัย 
2. จัดท าแผนส ารองและแผนสนับสนุนเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ 
3. กระจาย ก ากับ ดูแล การจัดสํงยาและเวชภัณฑ์ ตามแผนการสนับสนุนและ

ความเหมาะสม 
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หน่วยงานหลกั : สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ 
บทบาทหน๎าที่ :  

1. ประสานงาน สนับสนุน ติดตาม และประเมินผลการปฏิบัติการด๎านการแพทย์
ฉุกเฉิน ทั้งในภาวะปกติและภาวะภัยพิบัติ 

2. เป็นหนํวยงานกลางในการประสานกับหนํวยงานภาครัฐและเอกชน ทั้งในและ
ตํางประเทศด๎านการแพทย์ฉุกเฉิน 

3. จัดท ามาตรฐาน แนวทาง หลักเกณฑ์ เกณฑ์ และวิธีปฏิบัติการฉุกเฉินตาม
มาตรฐานระบบการแพทย์ฉุกเฉินภายในประเทศ และระบบการประสานงาน
ทางการแพทย์ระหวํางประเทศ 

4. สนับสนุนให๎มีระบบปฏิบัติการฉุกเฉิน และพัฒนาระบบสื่อสารและเทคโนโลยี
สารสนเทศเพ่ือประโยชน์ในการปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ 

5. สนับสนุน อุดหนุน ชดเชยคําปฏิบัติการแพทย์ฉุกเฉิน ให๎แกํ หนํวยปฏิบัติการ
ตามหลักเกณฑ์ท่ีคณะกรรมการการแพทย์ฉุกเฉิน (กพฉ.) ก าหนด ทั้งในภาวะ
ปกติและภาวะภัยพิบัต ิ

6. สํงเสริมและสนับสนุนการพัฒนาศักยภาพผู๎ปฏิบัติการ หนํวยปฏิบัติการ และ
สถานพยาบาล ด๎านการแพทย์ฉุกเฉิน ตั้งแตํระดับต๎นจนถึงระดับสูงและ
หลักสูตรตํอยอดในการปฏิบัติงานด๎านการแพทย์ฉุกเฉินให๎มีประสิทธิภาพ 
และมีความพร๎อมในการปฏิบัติการในภาวะภัยพิบัติ 

7. สํงเสริมและสนับสนุนการศึกษา ค๎นคว๎า วิจัยและพัฒนา รวมถึงเผยแพรํความรู๎
ด๎านการแพทย์ฉุกเฉิน ในการปูองกันตนเองกํอนเกิดภัย รวมทั้งการปฐมพยาบาล
เบื้องต๎น และการแจ๎งเหตุเมื่อพบผู๎ปุวยฉุกเฉิน 

8. สํงเสริมและสนับสนุนให๎หนํวยงานเครือขําย ทั้งองค์กรปกครองสํวนท๎องถิ่น 
และมูลนิธิ/ภาคเอกชนที่ไมํแสวงหากาไร จัดชุดปฏิบัติการฉุกเฉินให๎เพียงพอ 
ตํอความต๎องการและมีความครอบคลุมพ้ืนที่ภัยพิบัติ 

9. จัดเก็บข๎อมูลผู๎บาดเจ็บและผู๎เสียชีวิตที่มาด๎วยระบบการแพทย์ฉุกเฉิน ทั้งใน
ภาวะปกติและภาวะภัยพิบัติ 

หน่วยงานในสังกัดสถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ  
หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 

ส านักสนับสนุนการ
ปฏิบัติการฉุกเฉิน 

บทบาทหน๎าที่ของส านักสนับสนุนการปฏิบัติการฉุกเฉินที่เกี่ยวข๎องกับสาธารณภัย 
ตามประกาศสถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ เรื่องโครงสร๎าง ขอบเขตอ านาจ
หน๎าที่องค์การ และกรอบอัตราผู๎ปฏิบัติงาน ปี 2561 
1. พัฒนาระบบประสานงานเพ่ือสนับสนุนปฏิบัติการระบบการแพทย์ฉุกเฉินกับ

หนํวยงานที่เกี่ยวข๎อง ทั้งในประเทศและตํางประเทศ ในชํวงที่มีสาธารณภัย 
2. ประสานและให๎ความรํวมมือกับหนํวยงานตําง ๆ ในการปฏิบัติการฉุกเฉินด๎าน 

สาธารณภัย 
3. ด าเนินการในการเตรียมความพร๎อม และติดตามการปฏิบัติการฉุกเฉินในกรณี 

สาธารณภัย 
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หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
ส านักสนับสนุนการ
ปฏิบัติการฉุกเฉิน 
(ตํอ) 

4. ด าเนินการรับแจ๎งเหตุ และเป็นศูนย์สื่อสารสั่งการเฉพาะกิจ ในกรณีศูนย์สื่อสาร
สั่งการในพ้ืนที่เกิดปัญหาขัดข๎อง เชํน อ านวยการระบบสื่อสารบัญชาการทาง
การแพทย์ และสนับสนุนการประสานงานด๎านการสื่อสารทั้งระบบวิทยุสื่อสาร 
และระบบสื่อสารผํานดาวเทียม หรือมีการเคลื่อนย๎ายผู๎ปุวยในสถานการณ์
พิเศษที่ยังไมํมีผู๎รับผิดชอบที่ชัดเจน เชํน การเคลื่อนย๎ายผู๎ปุวยทางอากาศ  
เป็นต๎น 

5. เฝูาระวังสถานการณ์ด๎านการแพทย์ฉุกเฉินระดับชาติ 
6. จัดสรรเงินเพ่ือสนับสนุน อุดหนุน หรือชดเชยการปฏิบัติการฉุกเฉิน ทางบก  

ทางน้ า ทางอากาศ ในเขตพ้ืนที่ 
 

 

หน่วยงานหลัก : สภากาชาดไทย 
บทบาทหน๎าที่ :  

สนับสนุนการปฏิบัติใน สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข 

หน่วยงานในสังกัดสภากาชาดไทย 
หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 

ส านักงานบรรเทาทุกข์
และประชานามัยพิทักษ์ 
สภากาชาดไทย 

ทีมสนับสนุนทางการแพทย์ในสถานการณ์ฉุกเฉิน 

 

 

หน่วยงานหลัก : กระทรวงกลาโหม 
บทบาทหน๎าที่ :  

1. สนับสนุนการปฏิบัติใน สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข 
2. สนับสนุนสํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข โดยมี สถานพยาบาลใน

สังกัด กระทรวงกลาโหม เป็นหนํวยสนับสนุน 
หน่วยงานในสังกัดกระทรวงกลาโหม 

หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 
กองทัพบก เป็นหนํวยงานให๎การสนับสนุนด๎านการแพทย์ในการปฏิบัติงานด๎านการ

ปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย 
กองทัพเรือ(กองแผน กรม
แพทย์ทหารเรือ) 

เป็นหนํวยงานให๎การสนับสนุนด๎านการแพทย์ในการปฏิบัติงานด๎านการ
ปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย 

กองทัพอากาศ 
(ศูนย์บรรเทาสาธารณภัย 
กองทัพอากาศ) 

เป็นหนํวยงานให๎การสนับสนุนด๎านการแพทย์ในการปฏิบัติงานด๎านการปูองกัน
และบรรเทาสาธารณภัย เตรียมและด าเนินการปูองกันบรรเทาและลดอันตรายที่
เกิดขึ้นแกํชีวิตและทรัพย์สินของประชาชนและของรัฐ อันเนื่องมาจากสาธารณภัย 
เมื่อได๎รับการร๎องขอจากศูนย์บรรเทาสาธารณภัยกระทรวงกลาโหม (ศบภ.กห.) 
และ/หรือ ฝุายพลเรือน  
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หน่วยงานหลัก : ส านักงานต ารวจแห่งชาติ 
บทบาทหน๎าที่ :  

สนับสนุนการปฏิบัติใน สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข 

หน่วยงานในสังกัดส านักงานต ารวจแห่งชาติ 
หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ 

โรงพยาบาลต ารวจ ทีมสนับสนุนทางการแพทย์ในสถานการณ์ฉุกเฉิน 
1.การส่งกลับสายแพทย์ (ศูนย์ส่งกลับ และ รถพยาบาลโรงพยาบาลต ารวจ) 
2.การสนับสนุนการให้บริการการรักษา 
3.บริการหน่วยแพทย์เคลื่อนที่ ส าหรับการดูแลเจ้าหน้าที่และประชาชน 

 

 

หน่วยงานหลัก : เครือข่ายโรงพยาบาลกลุ่มสถาบันแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย  
  (UHosNet) 
บทบาทหน๎าที่ :  
 - สนับสนุนการปฏิบัติใน สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข 
 - สนับสนุนการด าเนินงานข๎อมูลทางวิชาการในด๎านตํางๆ  
 - สนับสนุนทีมปฏิบัติการทางการแพทย์ โรงพยาบาลในสังกัด ในสถานการณ์ฉุกเฉิน 

 

 

หน่วยงานหลัก : สมาคมโรงพยาบาลเอกชน 
บทบาทหน๎าที่ :  

- สนับสนุนการปฏิบัติใน สปฉ.8 สํวนงานการแพทย์และสาธารณสุข 
- สนับสนุนทีมปฏิบัติการทางการแพทย์ โรงพยาบาลในสังกัดในสถานการณ์ฉุกเฉิน 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

บทท่ี 4  
แนวทางการปฏิบัติการฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข 

1. ระยะเตรียมการ (ระยะก่อนเกิดภัย) 
 เป็นการเตรียมความพร๎อมเป็นการด าเนินการที่เน๎นชํวงกํอนเกิดภัยเพ่ือให๎ประชาชนหรือชุมชน และ
หนํวยงานที่เกี่ยวข๎องมีองค์ความรู๎ ขีดความสามารถ และทักษะตําง ๆ เพ่ือเตรียมความพร๎อมในด๎านทรัพยากร 
ทางการแพทย์และสาธารณสุขพร๎อมที่จะรับมือกับสาธารณภัยได๎อยํางมีประสิทธิภาพ เชํน ระบบการเฝูาระวัง
และประเมินสถานการณ์ ระบบการแจ๎งเตือนภัยด๎านการแพทย์และสาธารณสุข การฝึกการปูองกันและบรรเทา 
สาธารณภัย โดยมีความมํุงหวังเพ่ือลดความเสี่ยงตํอการสูญเสีย เกิดการสร๎างระบบการเตรียมความพร๎อมรับมือ 
ตํอการเกิดภัยพิบัติ  

1) ระบบการเฝ้าระวังและประเมินสถานการณ์ เป็นการเฝูาระวังเหตุการณ์ด๎านโรคและภัยสุขภาพ  
เหตุฉุกเฉิน และสาธารณภัยที่สํงผลกระทบทางด๎านการแพทย์และสาธารณสุข โดยการเฝูาระวังจากแหลํงขําว
ตํางๆ ทั้งในสํวนราชการและนอกสํวนราชการ สื่อมวลชน social media ซึ่งใช๎เป็นข๎อมูลพ้ืนฐานของการ
ติดตาม ตรวจสอบหาข๎อเท็จจริงของสถานการณ์นั้นๆ และประเมินสถานการณ์และผลกระทบ ให๎ส ามารถ
ตอบสนองได๎อยํางทันทํวงที โดยเฉพาะเหตุการณ์ฉุกเฉิน หรือสาธารณภัย  

2) ระบบการแจ้งเตือนภัยด้านการแพทย์และสาธารณสุข เป็นการแจ๎งเตือนภัย (Warning) ซึ่งเป็น
ขั้นตอนส าคัญของการเตรียมความพร๎อม (Preparedness) เพ่ือลดความเสี่ยงจากสาธารณภัย  โดยการแจ๎งข๎อมูล
ขําวสารไปยังพ้ืนที่หรือหนํวยงานทุกระดับ ที่มีความเสี่ยงหรือมีแนวโน๎มที่จะเกิดสาธารณภัย (โอกาสในการเกิด
มากกวําร๎อยละ ๖๐) เพ่ือให๎หนํวยงานได๎รับทราบ ติดตามข๎อมูลขําวสาร และเตรียมความพร๎อมตํอสถานการณ์
ที่อาจเกิดขึ้นได๎อยํางมีประสิทธิภาพ ทั้งนี้ระยะเวลาการแจ๎งเตือนขึ้นอยูํกับสาธารณภัย แตํละประเภท โดย
ติดตามการแจ๎งเตือนภัยจากหนํวยงานหลักของประเทศ ได๎แกํ กรมอุตุนิยมวิทยา, ศูนย์เตือนภัยพิบัติแหํงชาติ, 
กรมชลประทาน และกรมทรัพยากรธรณี เมื่อมีการประกาศแจ๎งเตือนจากหนํวยงานหลัก หนํวยงานด๎านการแพทย์
และสาธารณสุข ควรมีการแจ๎งเตือนลํวงหน๎า (Early warning) กํอนเกิดสาธารณภัยไมํต่ ากวํา 120 ชั่วโมง 
และแจ๎งเตือน (Warning) ไมํต่ ากวํา 72 ชั่วโมง  

 
ระดับการแจ้งเตือนภัย สี ความหมายของสี 

ระดับแจ๎งเตือน 
ภาวะเสี่ยงต๎องอพยพ 

 
สีแดง 

สถานการณ์อยูํในภาวะอันตรายสูงสุด ให๎อาศัยอยูํแตํในสถานที่ปลอดภัยและ
ปฏิบัติตามข๎อสั่งการ 

ระดับแจ๎งเตือน 
ภาวะเสี่ยงให๎อพยพ 

 
สีส๎ม 

สถานการณ์อยูํในภาวะเสี่ยงอันตรายสูง เจ๎าหน๎าที่ก าลังควบคุมสถานการณ์ให๎
อพยพไปยังสถานท่ีปลอดภัย และปฏิบัติตามแนวทางที่ก าหนด 

ระดับแจ๎งเตือน 
ลํวงหน๎า 

 
สีเหลือง 

สถานการณ์อยูํในภาวะเสี่ยงอันตราย มีแนวโน๎มที่สถานการณ์จะรุนแรงมากขึ้น 
ให๎จัดเตรียมความพร๎อมรับสถานการณ์ และปฏิบัติตามค าแนะน า 

ระดับเฝูาระวัง  
สีน้ าเงิน 

สถานการณ์อยูํในภาวะเฝูาระวัง ให๎ติดตามข๎อมูลขําวสารอยํางใกล๎ชิด ทุกๆ 
24 ช่ัวโมง 

ระดับแจ๎งขําว  
สีเขียว 

สถานการณ์อยูํในภาวะปกติ ให๎ติดตามข๎อมูลขําวสารเป็นประจ า  

(อ๎างอิง : ระดับสีตามแผนการปูองกันและบรรณเทาสาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558) 

ตารางท่ี 4-1 ระดับการแจ๎งเตือนภัยด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 
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3) การฝึกการป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย เป็นเครื่องมือและกิจกรรมในการสร๎างความพร๎อม
และเพ่ิมศักยภาพของหนํวยงานและบุคลากรรวมทั้งเป็นการทดสอบการประสานงานและการบูรณาการความ
รํวมมือ ท าให๎ทราบจุดบกพรํองและชํองวํางในการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน เพ่ือน าไปสูํการปรับปรุงแผนการ
ปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย แผนปฏิบัติการ และแผนเผชิญเหตุแตํละระดับ ให๎มีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น 
ทั้งนี้ การฝึกการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย ให๎หมายรวมถึงการฝึกซ๎อมแผนการซักซ๎อม และการฝึกปฏิบัติ
ตามความเหมาะสมและความจ าเป็นของแตํละหนํวยงานประเภทของการฝึกการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย
แบํงเป็น 2 ประเภท คือ 

(3.1) การฝึกเชิงอภิปราย (Discussion Base Exercise) เป็นการฝึกโดยใช๎วิธีการหารืออภิปรายเกี่ยวกับ
แผน มาตรการ หรือวิธีการปฏิบัติเพ่ือมุํงเน๎นประเด็นยุทธศาสตร์และนโยบายของหนํวยงานเป็นส าคัญ ซึ่งเป็น
การฝึกซ๎อมที่มีความซับซ๎อนน๎อยที่สุด รวมทั้งเป็นการฝึกซ๎อมที่ไมํมีการเคลื่อนย๎ายทรัพยากรใดๆ โดยแบํงออกเป็น 
4 รูปแบบ ประกอบด๎วย 

 การสัมมนา (Orientation Seminar) เป็นแลกเปลี่ยนความรู๎ความคิดเห็น ที่เป็นแนวทางในการ
ปฏิบัติงาน ซึ่งอาจเป็นนโยบาย แผนการปฏิบัติ 

 การประชุมเชิงปฏิบัติการ (Workshop) เป็นการตั้งสมมติฐานสถานการณ์สาธารณภัยที่อาจเกิดขึ้น
เพ่ือให๎ผู๎เข๎ารํวมประชุมเชิงปฏิบัติการได๎แสดงความคิดเห็นรํวมกันในการค๎นหาทางเลือกที่เหมาะสม
ตํอการเผชิญเหตุ 

 การฝึกซ๎อมแผนบนโต๏ะ (Table Top Exercise) เป็นการจ าลองสถานการณ์แบบกว๎าง เพ่ือค๎นหา
จุดแข็ง จุดอํอน ปัญหา อุปสรรคของแผนฯ เพ่ือน ามาก าหนดแนวทางขั้นตอนการปฏิบัติ  และ
ระเบียบปฏิบัติประจ า (Standard Operating Procedure : SOP) โดยเน๎นการฝึกในระดับ
ผู๎บริหารและผู๎มีอ านาจตัดสินใจ 

(3.2) การฝึกเชิงปฏิบัติการ (Operation Base Exercise) เป็นการฝึกที่มีการจ าลองสถานการณ์ให๎ใกล๎เคียง
ความเป็นจริง โดยมีการเคลื่อนย๎าย ระดมทรัพยากรและบุคลากรจริงตามสถานการณ์ โดยการน าแผน นโยบาย 
และมาตรการไปสูํการปฏิบัติจริงเพ่ือให๎ทราบถึงบทบาทหน๎าที่และความรับผิดชอบอยํางชัดเจน ขณะเดียวกัน
สามารถทีจ่ะพัฒนาประสิทธิภาพของบุคลากร และทีมงานได๎ โดยแบํงออกเป็น 3 รูปแบบ ประกอบด๎วย 

 การฝึกปฏิบัติ (Drill) เป็นการฝึกปฏิบัติของหนํวยงานขนาดเล็กระดับพ้ืนที่ โดยเน๎นการเผชิญเหตุ
ของเจ๎าหน๎าที่ภาคสนามเฉพาะด๎าน 

 การฝึกเฉพาะหน๎าที่ (Functional Exercise) เป็นการฝึกของหนํวยงานหรือระหวํางหนํวยงานเพ่ือ
ทดสอบและประเมินขีดความสามารถของบุคคลที่มีหน๎าที่ความรับผิดชอบเฉพาะด๎าน รวมทั้งบทบาท
หน๎าที่ที่ใช๎ในการเผชิญเหตุกับสถานการณ์สมมติที่ก าหนดขึ้น 

 การฝึกเต็มรูปแบบ (Full Scale Exercise) เป็นการฝึกที่มีความสลับซับซ๎อน มีขั้นตอนการเตรียมการ
และการใช๎ทรัพยากรมากที่สุด เมื่อเทียบกับการฝึกรูปแบบอ่ืน ๆรวมทั้งเกี่ยวข๎องกับบุคลากรจาก
หลากหลายหนํวยงานในหลายระดับ โดยมีการเคลื่อนย๎ายทรัพยากรและบุคลากรเพ่ือเผชิญเหตุ
ตั้งแตํการประสานข๎อมูล การสนับสนุนทรัพยากรของกองอ านวยการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย
แตํละระดับ จนถึงการเชื่อมโยงและการสั่งการจากศูนย์บัญชาการเหตุการณ์ไปยังเจ๎าหน๎าที่ผู๎ปฏิบัติ
ภาคสนาม 

หนํวยงานที่รับผิดชอบแผนสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉินแตํละด๎าน ต๎องจัดให๎มีการฝึก 
การปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย อยํางน๎อยปีละ 1 ครั้ง และการประเมินผลแตํละครั้ง ควรมีประเด็นค าถาม
อยํางน๎อย ได๎แกํ การฝึกบรรลุตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว๎หรือไมํ ความจ าเป็นในการปรับปรุงระบบการจัดการใน
ภาวะฉุกเฉิน ขั้นตอน และแนวทางปฏิบัติในการประสานงาน การสื่อสาร ทรัพยากร ทักษะ ประสบการณ์ ความ
ต๎องการ การฝึกอบรมทรัพยากรเพ่ิมเติม ข๎อบกพรํอง อุปสรรค และข๎อเสนอแนะในการฝึกครั้งตํอไป 
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2.ระยะเผชิญเหตุ (ระยะเกิดภัย)  
 เป็นการปฏิบัติในการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยทางด๎านการแพทย์และสาธารณสุข การบริหารจัดการ
ทรัพยากร ก าลังคน โดยการบูรณาการและการระดมสรรพก าลังจากทุกภาคสํวนเข๎ารํวมให๎ความชํวยเหลือ
ประชาชนที่ประสบภัย รวมทั้งการวิเคราะห์ขีดความสามารถด๎านการบริการทางการแพทย์เพ่ือให๎สามารถ
ตอบสนองตํอสถานการณ์นั้นๆ ได๎ 

1) การระดมทรัพยากร คือ การบูรณาการในการรวบรวม และประมาณการตามความต๎องการทาง
ทรัพยากรด๎านการแพทย์และสาธารณสุขเพ่ือสนับสนุนประชาชนในภาวะไมํปกติ รวมทั้งวิเคราะห์ขีดความสามารถ
ด๎านบริการทางการแพทย์ที่สามารถตอบสนองตํอสถานการณ์นั้นๆ ซึ่งมีกระทรวงสาธารณสุขเป็นหนํวยงานหลัก
ในการประสานการปฏิบัติ  ในการระดมทรัพยากรทั้งยา เวชภัณฑ์ ทีมปฏิบัติการ ตํางๆ 

  

 
 

 
 

แผนภาพที่ 4-1 กลไกการประสานงานระหวํางหนํวยงานหลักและหนํวยงานสนับสนุน 
ด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 
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ทีมปฏิบัติการที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ 
- MERT = Medical Emergency Response Team (ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ระดับตติยภูมิ)  
- Mini MERT = Mini Medical Emergency Response Team  

     (ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ระดับอ าเภอ)  
- SRRT  = Surveillance and rapid response team (ทีมเฝูาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว) 
- CDCU = Communicable Disease Control Unit (หนํวยปฏิบัติการควบคุมโรคติดตํอ) 
- JIT  = Joint Investigation team (ทีมปฏิบัติการสอบสวนควบคุมโรค) 
- MCATT = Mental Health Crisis Assessment and Treatment Team  

   (ทีมให๎การชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต)  
- SEhRT = Special Environmental Health Response Team 

     (หนํวยปฏิบัติการเฉพาะกิจด๎านอนามัยสิ่งแวดล๎อม) 
- MSERT = Medical Supportive Emergency Response Team (ทีมวิศวกรฉุกเฉิน) 
- หนํวยแพทย์เคลื่อนที่ = หนํวยแพทย์หรือทีมแพทย์ที่ออกให๎บริการนอกสถานพยาบาล 
- อ่ืนๆ  = ทีมสนับสนุนภาคเอกชนหรือหนํวยงานอิสระ เชํน มูลนิธิ กู๎ชีพ เป็นต๎น 

 
2) แนวทางการปฏิบัติในการระดมทรัพยากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข (หน่วยงานหลักอ่ืนๆ) 

(2.1) แจ๎งเตือนหนํวยงานในสังกัดทั้งสํวนกลางและสํวนภูมิภาค ทั้งภาครัฐและเอกชน องค์กรการกุศล 
และมูลนิธิ ให๎เตรียมทรัพยากรด๎านการแพทย์และสาธารณสุขที่อยูํในความควบคุม ก ากับดูแล และรับผิดชอบ
ให๎พร๎อมให๎การสนับสนุนการปฏิบัติงานด๎านการแพทย์และสาธารณสุขได๎อยํางเพียงพอและทันเวลาตามที่ได๎รับ 
การร๎องขอ 
 (2.2) ประสานกับศูนย์ปฏิบัติการด๎านการแพทย์และสาธารณสุขสํวนหน๎า และกรมปูองกันและบรรเทา 
สาธารณภัย เพ่ือทบทวนความต๎องการทรัพยากรด๎านการแพทย์และสาธารณสุขให๎สอดคล๎องกับสถานการณ์  
ที่เกิดขึ้น 
 (2.3) สนับสนุนด๎านการแพทย์ การสาธารณสุข และเวชภัณฑ์ วัสดุ อุปกรณ์ทางการแพทย์ รวมถึง 
การปูองกันและแก๎ไขปัญหาด๎านสุขภาพของผู๎ประสบภัยตามความจ าเป็นและเหมาะสม โดยประสานกับหนํวยงาน
ที่เก่ียวข๎อง 
 (2.4) ด าเนินการให๎บริการทางการแพทย์และสาธารณสุขอยํางตํอเนื่องในภาวะไมํปกติ 
 (2.5) จัดเตรียมหนํวยปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์ ในการให๎บริการทางการแพทย์และสาธารณสุข 
เพ่ือให๎มีความพร๎อมที่จะให๎การสนับสนุนตํอหนํวยปฏิบัติในพ้ืนที่อยํางทันทํวงที 

 (2.6) จัดเตรียมสถานพยาบาลหรือสถานที่ที่ก าหนดให๎มีความพร๎อม โดยระดมเจ๎าหน๎าที่และ
วัสดุอุปกรณ์จากทั้งภาครัฐ ท๎องถิ่น และเอกชน เพ่ือรองรับการสํงตํอผู๎บาดเจ็บของชุดปฏิบัติการการแพทย์ฉุกเฉิน
หรือหนํวยปฏิบัติการฉุกเฉินในพ้ืนที่ 
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3) การเชื่อมโยงการสื่อสาร 
การสื่อสารระหวํางหนํวยงานเพ่ือให๎เกิดการปฏิบัติงาน สามารถให๎การชํวยเหลือด๎านการแพทย์  

ได๎อยํางมีประสิทธิภาพ 

 
แผนภาพที่ 4-2 กลไกการประสานงานระหวํางหนํวยงาน 

 
3. ระยะหลังเกิดภัย (ระยะฟื้นฟู) 

เป็นการด าเนินการภายหลังจากที่ภาวะฉุกเฉินจากสาธารณภัยบรรเทาลง หรือได๎ผํานพ๎นไปแล๎ว เพ่ือ
ปรับสภาพระบบสาธารณูปโภค การด ารงชีวิต และสภาวะวิถีความเป็นอยูํของชุมชนที่ประสบภัยให๎กลับสูํสภาวะ
ปกติ หรือพัฒนาให๎ดีกวําและปลอดภัยกวําเดิม (Build Back Better and Safer) ตามความเหมาะสม โดยการ
น าปัจจัยตําง ๆ ในการลดความเสี่ยงจากสาธารณภัยเข๎ามาชํวยในการฟ้ืนฟูซึ่งหมายรวมถึง การซํอมสร๎าง 
(Reconstruction) และการฟ้ืนสภาพ (Rehabilitation) โดยมีหลักการส าคัญของการฟ้ืนฟู ได๎แกํ 

1) หลักการส าคัญของการฟื้นฟ ู
 การชํวยเหลือผู๎ประสบภัยให๎สามารถชํวยเหลือตนเองได๎  เพ่ือให๎การด ารงชีวิตกลับเข๎าสูํ 

ภาวะปกติ โดยไมํจ าเป็นต๎องพ่ึงพิงความชํวยเหลือจากภายนอกแตํเพียงอยํางเดียว 
 ผู๎ประสบภัยต๎องมีสํวนรํวมในกระบวนการตัดสินใจ เพ่ือให๎เกิดกระบวนการยอมรับและ 

มีสํวนรํวมในข้ันตอนตําง ๆ ที่จะด าเนินการ 
 การพิจารณาความเสี่ยงตํอภัยในการฟ้ืนคืนสภาพและการสร๎างใหมํเสมอ เพ่ือไมํให๎งบประมาณ 

ต๎องสูญเสียไปโดยเปลําประโยชน์จากการเกิดสาธารณภัยครั้งตํอไป 
 



- 34 - 

| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

2) แนวทางปฏิบัติในการสนับสนุนการฟื้นฟูบริการด้านสุขภาพ เพ่ือให๎เสริมสร๎างความพร๎อมที่
จะรับมือ และการฟ้ืนกลับสูํสภาวะปกติได๎อยํางรวดเร็วของท๎องถิ่นในการบริการด๎านสุขภาพ และการบริการ
ด๎านสังคมของบุคคลและชุมชนที่ประสบภัย ครอบคลุมถึงการสาธารณสุข สุขภาพจิต และการบริการทางการแพทย์ 
ซึ่งการฟื้นฟู ประกอบด๎วย 3 ระยะ คือ 

(2.1) การฟ้ืนฟูระยะสั้น เป็นการด าเนินการตํอเนื่องจากการจัดการในภาวะฉุกเฉินได๎ยุติลง 
เพ่ือสนองความต๎องการที่จ าเป็นของผู๎ประสบภัย ธุรกิจ และชุมชนที่ได๎รับผลกระทบจากสาธารณภัยในระยะ
เรํงดํวนหรือระยะสั้น รวมถึงการจัดมาตรการรักษาความปลอดภัยไมํให๎เกิดอันตรายหรือสาธารณภัยซ้ าขึ้นอีก 
การประเมินความเสียหายของโครงสร๎างพ้ืนฐานการจัดเตรียมที่พักอาศัยชั่วคราวและการให๎บริการสาธารณะ
โดยมีแนวทางการปฏิบัติ ดังนี้  

 การฟ้ืนฟูผู๎ประสบภัย เป็นการฟ้ืนฟูด๎านสมรรถภาพทางกายให๎แกํผู๎ประสบภัย เชํน 
การตรวจรักษา ปูองกัน ควบคุมโรค และการฟ้ืนฟูความแข็งแรงทางรํางกาย รวมถึงการฟ้ืนฟูด๎านสภาพจิตใจ
และสังคมของผู๎ได๎รับผลกระทบ ตลอดจนการกระตุ๎นและชํวยเหลือให๎เกิดการปรับตัวให๎เข๎ากับการเปลี่ยนแปลง
ตามความจ าเป็น และมีแนวทางปฏิบัติ ดังนี้ 
 - จัดให๎มีการรักษาพยาบาลแกํผู๎ประสบภัยอยํางตํอเนื่องจนกวําจะหายกลับมาด ารงชีวิต
ได๎ตามปกติ รวมทั้งการจัดที่พักอาศัยชั่วคราว และระบบสุขาภิบาลแกํผู๎ประสบภัยในกรณีที่ต๎องอพยพจาก 
พ้ืนที่อันตราย 
 - การปูองกัน เฝูาระวัง และควบคุมโรคระบาดท้ังคนและสัตว์ 

 การฟ้ืนฟูพ้ืนที่ประสบภัย เป็นการบูรณะที่อยูํอาศัย โครงสร๎างพ้ืนฐานตําง ๆ ที่ได๎รับ
ความเสียหายจากเหตุการณ์สาธารณภัยให๎กลับสูํสภาพที่สามารถใช๎งานได๎ดังเดิม ทั้งนี้ ควรให๎ความส าคัญกับ
การฟ้ืนฟูทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล๎อมด๎วยตามความเหมาะสมกับสถานการณ์และการใช๎งาน หากการ
บูรณะโครงสร๎างและสิ่งกํอสร๎าง หรือการฟ้ืนฟูทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล๎อมที่ต๎องฟ้ืนฟูให๎ดีกวําเดิมอาจ
ต๎องใช๎เวลาและงบประมาณในการฟ้ืนฟูควรก าหนดแผนงานไว๎ในกรอบของการฟ้ืนฟูระยะยาวตํอไป และการ
ฟ้ืนฟูพ้ืนที่ประสบภัยในระยะเริ่มต๎นให๎ปฏิบัติ ซึ่งเป็นการประสานงานหนํวยรับผิดชอบหรือความรํวมมือการใน
การบูรณาการในการฟ้ืนฟูพ้ืนที่ประสบภัย ดังนี้  
 - ล๎างตลาดหลังน้ าลดตามหลักสุขาภิบาล ให๎กลับคืนสูํสภาวะปกติ โดยท าความสะอาด
ตั้งแตํตัวอาคาร แผงจ าหนํายอาหาร พ้ืน ผนัง เพดาน ทางระบายน้ า ตะแกรงดักมูลฝอย บํอดักไขมัน บํอพักน้ า
เสีย ที่เก็บรวบรวมขยะ ห๎องส๎วม อํางล๎างมือ และบริเวณโดยรอบของตลาดให๎สะอาด รวมทั้งการฆําเชื้อโรค  
ซึ่งการล๎างตลาดควรค านึงถึง 3 จุดหลักส าคัญ ได๎แกํ พ้ืน เขียง แผง เพราะเป็นจุดที่สัมผัสกับอาหารมากท่ีสุด 

(2.2) การฟ้ืนฟูระยะกลาง เป็นการด าเนินการตํอเนื่องในการประสานและสนับสนุนชุมชน  
ที่ประสบภัย ฟื้นฟูหรือสร๎างสิ่งอ านวยความสะดวกในการด ารงชีวิตขึ้นใหมํ การฟ้ืนฟูเศรษฐกิจและสิ่งแวดล๎อม 
รวมทั้งสภาพจิตใจ รํางกาย และสังคมของผู๎ประสบภัย 

(2.3) การฟ้ืนฟูระยะยาว เป็นการด าเนินการตํอเนื่องจากระยะกลาง ซึ่งอาจใช๎เวลาหลายเดือน
หรือหลายปีนับจากหลังเกิดสาธารณภัย โดยมุํงเน๎นการกลับสูํสภาวะปกติ หรือให๎ดีกวําและปลอดภัยกวําเดิม  
โดยให๎หนํวยงานที่เกี่ยวข๎องส ารวจและจัดท าแผนงานโครงการ เพ่ือวางแผนการฟ้ืนฟูพ้ืนที่เกิดภัยให๎สามารถ
รองรับภัยพิบัติท่ีจะเกิดขึ้นในอนาคต 
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ภาพที่ 4-1 วงจรการจัดการสาธารณภัยสูํการสร๎างใหมํให๎ดีกวําเดิมและปลอดภัยกวําเดิม 
 
4.การช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้ประสบภาวะวิกฤตของทีม MCATT ในระยะต่างๆ 

หลังจากเกิดสถานการณ์วิกฤต/ภัยพิบัติ ผู๎ประสบภาวะวิกฤตสํวนใหญํต๎องการความชํวยเหลือทั้งทาง 
ด๎านรํางกายและจิตใจ โดยเฉพาะด๎านจิตใจพบวําจะมีความเครียด วิตกกังวล หวาดผวา ซึมเศร๎า ท๎อแท๎ สิ้นหวัง 
ซึ่งปฏิกิริยาทางรํางกาย จิตใจและสังคมที่เกิดขึ้นจะมีความแตกตํางกันในแตํละชํวงเวลาของการเกิดสถานการณ์
วิกฤต/ภัยพิบัติ ดังนั้นการด าเนินงานให๎ความชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤตในแตํละชํวงเวลา  
จึงมีความแตกตํางกันด๎วย จ าเป็นที่ผู๎ให๎การชํวยเหลือต๎องมีความรู๎ ความเข๎าใจในเรื่องของชํวงเวลาของการ
ตอบสนองตํอสถานการณ์วิกฤต/ภัยพิบัติ  ซึ่งแบํงเป็น 4 ระยะ ประกอบด๎วย  

1.ระยะเตรียมการ  
2.ระยะวิกฤตและฉุกเฉิน  

  2.1 ระยะวิกฤต (ตั้งแตํเกิดเหตุ - 72 ชั่วโมง) 
2.2 ระยะฉุกเฉิน (72 ชั่วโมง – 2 สัปดาห์) 

3.ระยะหลังเกิดเหตุการณ์ (2 สัปดาห์ - 3 เดือน) 
4.ระยะฟ้ืนฟู (หลังเกิดเหตุการณ์ 3 เดือนขึ้นไป) 

สร้างใหม่ให้ดีกว่าเดิมและปลอดภัยกว่าเดิม 
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1) ระยะเตรียมการ ระยะการเตรียมความพร๎อมเพ่ือรองรับสถานการณ์วิกฤต/ภัยพิบัติตํางๆ อยําง
ทันทํวงที ซึ่งการเตรียมความพร๎อมจะมีความแตกตํางจากสถานการณ์ปกติและมีความแตกตํางกันระหวําง
ชุมชนที่มีประสบการณ์จากสถานการณ์วิกฤต/ภัยพิบัติ และชุมชนที่ไมํเคยประสบสถานการณ์วิกฤต/ภัยพิบัติมา
กํอน แตํอยํางไรก็ตามการเตรียมความพร๎อมกํอนเกิดสถานการณ์วิกฤต/ภัยพิบัติ เป็นสิ่งที่ส าคัญอยํางยิ่ง
จ าเป็นต๎องมีการเตรียมความพร๎อมทั้งระดับบุคคล องค์กรและชุมชน โดยมีขั้นตอนการด าเนินงานชํวยเหลือ
เยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต ระยะเตรียมการ ดังนี้ 

(1.1) การเตรียมบุคลากร 
- พัฒนาความรู๎และทักษะโดยการฝึกอบรมเก่ียวกับการชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะ

วิกฤต เชํน การให๎การปฐมพยาบาลทางจิตใจ (Psychological First Aid: PFA) การชํวยเหลือทางจิตใจ 
ในภาวะวิกฤต (Crisis Intervention) การบ าบัดทางพฤติกรรมความคิด (Cognitive Behavior Therapy: CBT) 
และการชํวยเหลือด๎านสุขภาพจิตตามแบบ Satir เป็นต๎น รวมทั้งความรู๎เรื่องการใช๎แบบประเมิน/แบบคัดกรอง
ภาวะสุขภาพจิตทั้งเด็กและผู๎ใหญํตลอดจนความรู๎เรื่องวัฒนธรรม ธรรมเนียมปฏิบัติ และหลักค าสอนทางศาสนา  

- ฟ้ืนฟูความรู๎และทักษะอ่ืนๆ ที่จ าเป็นในการปฏิบัติงาน 
- เตรียมความพร๎อมของชุมชนเพ่ือรับมือกับสถานการณ์วิกฤต/ ภัยพิบัติ เชํน การให๎ความรู๎

เรื่องภัยพิบัติแกํชุมชน การปฏิบัติตัวเมื่อเกิดภัยพิบัติ ระบบการเตือนภัย หนํวยงานที่ให๎ความชํวยเหลือ 
- การประสานความรํวมมือกับภาคีเครือขํายและหนํวยงานที่เก่ียวข๎อง 

(1.2) เตรียมงบประมาณการด าเนินงาน ได๎แกํ คําใช๎จํายด๎านเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ ด๎านวัสดุอุปกรณ์ 
ที่จ าเป็น คํายานพาหนะและน้ ามันเชื้อเพลิง รวมทั้งคําเบี้ยเลี้ยงของผู๎ออกปฏิบัติงานในพ้ืนที่และด๎านเครื่องมือ
สื่อสารตํางๆ เชํน โทรศัพท์มือถือ Line application วิทยุสื่อสาร คอมพิวเตอร์ เป็นต๎น   

(1.3) เตรียมเครื่องมือ แบบประเมิน/คัดกรองภาวะสุขภาพจิต แบบรายงาน วัสดุ อุปกรณ์ และเวชภัณฑ์
ทางการแพทย์ สื่อ/เอกสารความรู๎ในการชํวยเหลือผู๎ประสบภาวะวิกฤต 

(1.4) เตรียมเครื่องมือสื่อสารที่จ าเป็นในการติดตํอประสานงาน เชํน โทรศัพท์มือถือ วิทยุสื่อสาร 
เครื่องคอมพิวเตอร์ ฯลฯ 

(1.5) จัดท าฐานข๎อมูล/ทะเบียนผู๎ประสบภาวะวิกฤตที่เป็นกลุํมเสี่ยง ข๎อมูลทีม MCATT ในพ้ืนที่ภาคี
เครือขํายและหนํวยงานอื่นๆ ที่เก่ียวข๎อง 

(1.6) จัดท าชํองทางการสื่อสารและระบบการสํงตํอข๎อมูลแบบบูรณาการ เชํน การติดตํอทาง 
หนังสือราชการ โทรศัพท์ การสํงข๎อมูลของแตํละหนํวยงานเข๎าสูํ Website ของส านักงานสาธารณสุขจังหวัด/ 
กรมสุขภาพจิต (ถ๎ามี)  

(1.7) จัดเตรียมข๎อมูลความรู๎ ด๎านสุขภาพจิต ส าหรับประชาชนและทีม MCATT เพ่ือใช๎ในการสื่อสาร
ในหลายชํองทาง เชํน โทรทัศน์ วิทยุชุมชน หอกระจายขําว Info graphic Website เอกสาร/แผํนพับ Line 
และ application ตํางๆ 

(1.8) ซ๎อมแผนการชํวยเหลือด๎านสุขภาพจิตผู๎ประสบภาวะวิกฤต โดยเน๎นการซ๎อมแผนแบบบูรณาการ
รํวมกับหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องซึ่งก าหนดเป็นแผนประจ าปี เพ่ือประเมินความพร๎อมเกี่ยวกับการชํวยเหลือเยียวยา
จิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต  

(1.9) สรุป/ รายงานผลจากการเตรียมความพร๎อมในแตํละขั้นตอน และความพร๎อมเพ่ือรองรับการ
ปฏิบัติงานเมื่อเกิดสถานการณ์วิกฤต/ ภัยพิบัติ 
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2) ระยะวิกฤตและฉุกเฉิน ประกอบด๎วย 2 ระยะ คือ ระยะวิกฤต (ตั้งแตํเกิดเหตุ - 72 ชั่วโมง) และ
ระยะฉุกเฉิน (72 ชั่วโมง – 2 สัปดาห์) 

(2.1) ระยะวิกฤต (ตั้งแตํเกิดเหตุ - 72 ชั่วโมง)  
 ระยะนี้ผู๎ประสบภาวะวิกฤตจะมีการตื่นตัวทางสรีระและพฤติกรรม มีพลังอยํางมากเพ่ือให๎รอดชีวิต  
เกิดความเครียด หวาดผวา หวาดกลัว ช็อก วิตกกังวล สับสน ผู๎ประสบภาวะวิกฤตจะชํวยเหลือซึ่งกันและกัน  
มีผู๎คนจ านวนมากเข๎ามาให๎การชํวยเหลืออยํางไมํมีระบบ/ระเบียบ การชํวยเหลือจะมุํงให๎ความชํวยเหลือเฉพาะ
หน๎าโดยเน๎นการชํวยเหลือตามสภาพความเป็นจริง ทั้งด๎านรํางกาย ความต๎องการพ้ืนฐาน เชํน ที่อยูํอาศัย 
อาหาร เครื่องนุํงหํม ของใช๎ที่จ าเป็น เป็นต๎น สํวนด๎านจิตใจนั้น ปฏิกิริยาที่แสดงออกถือวําเป็นปฏิกิริยาปกติใน
สถานการณ์ไมํปกติ (Normal Reaction at Abnormal Situation) ซึ่งระยะนี้เป็นระยะที่ส าคัญต๎องให๎การ
ปฐมพยาบาลด๎านจิตใจแกํผู๎ประสบภาวะวิกฤต (Psychological First Aid: PFA) และให๎การชํวยเหลือที่ตรง
ตามความต๎องการของผู๎ประสบภาวะวิกฤต การด าเนินงานให๎ความชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต 
ระยะวิกฤต และฉุกเฉิน ดังนี้   

1) เมื่อเกิดสถานการณ์วิกฤตทีม MCATT เข๎าพ้ืนที่ให๎การชํวยเหลือผู๎ประสบภาวะวิกฤตในพ้ืนที่เสี่ยง 
โดยลงพ้ืนที่รํวมกับทีมให๎การชํวยเหลือทางกาย เพ่ือประเมินสถานการณ์ด๎านสุขภาพจิตและก าหนดพ้ืนที่ที่จะ
ลงไปชํวยเหลืออยํางตํอเนื่อง เตรียมความพร๎อมของทีม รับทราบบทบาทหน๎าที่ จัดเตรียมวัสดุอุปกรณ์แบบ
ประเมิน/ คัดกรองภาวะสุขภาพจิต ทบทวนความรู๎เรื่องการใช๎แบบประเมิน/แบบคัดกรองภาวะสุขภาพจิต 

2) คัดกรองและค๎นหาลุํมเสี่ยงตํอปัญหาสุขภาพจิตตามเวชระเบียนส าหรับผู๎ประสบภาวะวิกฤต/ภัยพิบัติ 
3) ส ารวจความต๎องการชํวยเหลือทั้งด๎านรํางกายและจิตใจ และให๎การชํวยเหลือเยียวยาจิตใจเบื้องต๎น 

โดยการปฐมพยาบาลด๎านจิตใจ (Psychological first aid: PFA)  
4) กรณีพบความเสี่ยงตํอการเกิดปัญหาสุขภาพจิต ให๎จัดท าทะเบียนกลุํมเสี่ยง เพื่อการติดตามดูแล 
5) สรุปรายงาน สถานการณ์เบื้องต๎นพร๎อมทะเบียนกลุํมเสี่ยง 

(2.2) ระยะฉุกเฉิน (72 ชั่วโมงหลังเกิดเหตุ – 2 สัปดาห์) 
 ระยะนี้ผู๎ประสบภาวะวิกฤต ทั้งผู๎สูญเสียหรือผู๎รอดชีวิตจะมองโลกในแงํดี การชํวยเหลือหลั่งไหลเข๎ามา
มากมาย ได๎รับความสนใจจากผู๎บริหารระดับประเทศสื่อมวลชนให๎ความสนใจ ผู๎ประสบภาวะวิกฤต เกิดก าลังใจวํา
ครอบครัวและชุมชนจะสามารถฟ้ืนตัวได๎ ระยะนี้สามารถส ารวจหาข๎อมูลของสถานการณ์และความต๎องการ  
ของผู๎ประสบภาวะวิกฤต ได๎ชัดเจนมากขึ้น เพ่ือวางแผนในการให๎ความชํวยเหลือได๎ตรงกับความต๎องการของ 
ผู๎ประสบภาวะวิกฤตและประเมินคัดกรองภาวะสุขภาพจิตเพ่ือค๎นหากลุํมเสี่ยงในแตํละวัย และน ามาวางแผน 
ในการชํวยเหลือที่ถูกต๎อง เหมาะสม รวมถึงมีการจัดล าดับความต๎องการของกลุํมเสี่ยงที่ต๎องได๎รับการชํวยเหลือ 
อยํางเรํงดํวนและตํอเนื ่อง การดูแลชํวยเหลือกลุ ํมเปูาหมายจะพิจารณาตามความรุนแรง 8 กลุ ํม คือ  
1) กลุํมผู๎บาดเจ็บ 2) กลุํมญาติผู๎เสียชีวิต 3) กลุํมผู๎พิการ 4) กลุํมผู๎สูงอายุติดบ๎านหรือติดเตียง 5) ผู๎มีประวัติ
ใช๎สารเสพติดในชํวง 2 สัปดาห์ที่ผํานมา 6) ผู๎มีประวัติรักษาทางจิตเวช 7) กลุํมผู๎มีความเครียด กังวล ท๎อแท๎
สิ้นหวัง จนรบกวนการด าเนินชีวิตในชํวง 2 สัปดาห์ 8) กลุํมที่มีความคิดฆําตัวตายในชํวง 2 สัปดาห์ โดยมี
ขั้นตอน การด าเนินงานให๎ความชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต ระยะวิกฤตและฉุกเฉิน ดังนี้    

1) หลังเกิดสถานการณ์วิกฤต 72 ชั่วโมง ทีม MCATT เข๎าพ้ืนที่ให๎การชํวยเหลือผู๎ประสบภาวะวิกฤต  
ในพ้ืนที่เสี่ยง โดยลงพ้ืนที่รํวมกับทีมให๎การชํวยเหลือทางกาย เพ่ือประเมินสถานการณ์ด๎านสุขภาพจิตและก าหนด
พ้ืนที่ที่จะลงไปชํวยเหลืออยํางตํอเนื่อง  เตรียมความพร๎อมของทีม รับทราบบทบาทหน๎าที่ จัดเตรียมวัสดุอุปกรณ์
แบบประเมิน/คัดกรองภาวะสุขภาพจิต  ทบทวนความรู๎เรื่องการใช๎แบบประเมิน/แบบคัดกรองภาวะสุขภาพจิต 
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2) ประเมินความเสี่ยงตํอการเกิดปัญหาสุขภาพจิต ค๎นหา คัดกรองกลุํมเสี่ยงเพ่ิมเติม ด๎วยเวชระเบียน
ส าหรับผู๎ประสบภาวะวิกฤต/ภัยพิบัติ เพ่ือประเมินภาวะสุขภาพจิต กรณีพบความเสี่ยงตํอการเกิดปัญหาสุขภาพจิต 
ให๎จัดท าทะเบียนกลุํมเสี่ยงเพ่ือการติดตามดูแลตํอเนื่อง รวมทั้งให๎การชํวยเหลือทางด๎านสุขภาพจิตผู๎ประสบ
ภาวะวิกฤตในกรณีที่พบวําผู๎ประสบภาวะวิกฤต มีความเครียด วิตกกังวล หวาดผวา หวาดกลัว นอนไมํหลับ 
หงุดหงิดงําย ซึมเศร๎า โดยใช๎วิธีให๎การปฐมพยาบาลด๎านจิตใจ (Psychological First Aid: PFA) กรณีไมํพบ
ความเสี่ยงตํอการเกิดปัญหาสุขภาพจิต ให๎สุขภาพจิตศึกษาเรื่องปฏิกิริยาทางด๎านจิตใจภายหลังเผชิญสถานการณ์
วิกฤต และการดูแลตนเองตลอดจนบุคคลใกล๎ชิดเพ่ือเฝูาระวังปัญหาสุขภาพจิตที่อาจเกิดข้ึนได๎ 

3) สรุป/ประเมินผลการปฏิบัติงานของทีม MCATT และสํงรายงานผลการปฏิบัติงานตามข้ันตอน 

3) ระยะหลังเกิดเหตุการณ์ (2 สัปดาห์ - 3 เดือน) 
เป็นระยะที่ผู๎ประสบภาวะวิกฤตเริ่มเผชิญกับความเป็นจริงมากขึ้น พละก าลังเรี่ยวแรงเริ่มถดถอย  

อํอนล๎า หงุดหงิด และมีความหวังวําจะได๎รับความชํวยเหลือจากทางราชการ ขณะเดียวกันเริ่มไมํแนํใจวําจะ
ได๎รับความชํวยเหลือจริงหรือไมํ เพราะการชํวยเหลือจากหนํวยงานหรือองค์กรตํางๆ เริ่มน๎อยลง ผู๎ประสบภาวะ
วิกฤตจะมีความเครียด วิตกกังวล ท๎อแท๎ ซึมเศร๎า ไมํแนํใจในอนาคตของตนเองวําจะเป็นอยํางไร จะอยูํอยํางไร
ไมํวําจะเป็นด๎านที่อยูํอาศัยหรือการประกอบอาชีพ การให๎ความชํวยเหลือทางด๎านจิตใจในระยะนี้ จะมีการประชุม
ปรึกษาหารือ เพ่ือประเมินสถานการณ์ปัญหาและความต๎องการของผู๎ประสบภาวะวิกฤต รวมทั้งปัจจัยที่เกี่ยวข๎อง 
ก าหนดแผน และปรับเปลี่ยนกลยุทธ์การปฏิบัติงานให๎ทันกับเหตุการณ์และสอดคล๎องกับสภาพปัญหาที่เปลี่ยนไป 
มีการก าหนดกลุํมเสี่ยงที่ชัดเจน และมีการคัดกรองภาวะสุขภาพจิตซ้ า เพ่ือประเมินสภาพปัญหาสุขภาพจิตให๎
เป็นปัจจุบัน พร๎อมทั้งเตรียมทีมผู๎เชี่ยวชาญลงไปให๎ความชํวยเหลือให๎สอดคล๎องกับกลุํมเสี่ยงนั้นๆ รวมทั้งมีการ
ติดตามและการสํงตํอข๎อมูลของผู๎ประสบภาวะวิกฤตเพ่ือการบ าบัดรักษาตํอเนื่องและเหมาะสม โดยมีขั้ นตอน
การด าเนินงานชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต ระยะหลังเกิดเหตุการณ์ ดังนี้  

(3.1) หลังได๎รับผลกระทบ  2 สัปดาห์ – 3 เดือน ทีม MCATTพ้ืนที่/กรมสุขภาพจิต ประเมินปัญหา
สุขภาพจิต ผู๎ประสบภาวะวิกฤตรายใหมํและติดตามกลุํมเสี่ยง ดังนี้ 

 กรณีท่ีเป็นผู๎ใหญํ โดยใช๎ 
- เวชระเบียนส าหรับผู๎ประสบภาวะวิกฤต/ภัยพิบัติ อายุ 18 ปีขึ้นไป 
- แบบประเมินระดับความเครียด (Visual Analog Scale)   
- แบบคัดกรองภาวะซึมเศร๎า 2Q 9Q  
- แบบประเมินผลกระทบทางจิตใจหลังประสบเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (2P)  
- แบบประเมิน PISCES-10  

 กรณีเด็ก โดยใช๎ 
- เวชระเบียนส าหรับเด็กท่ีประสบภาวะวิกฤต/ภัยพิบัติอายุต่ ากวํา 18 ปี 
- การประเมินภาวะสุขภาพส าหรับเด็ก (Symptom Checklists)  
- แบบประเมิน CRIES-13  
- แบบคัดกรอง CDI  
- แบบคัดกรอง CES-D 
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(3.2) หากผลการประเมินปัญหาสุขภาพจิต พบวํา  
 กรณีพบวําผู๎ประสบภาวะวิกฤตไมํมีปัญหาสุขภาพจิต ให๎การชํวยเหลือตามสภาพปัญหาแตํถ๎ามี

ปัญหาสุขภาพจิต ให๎การชํวยเหลือเยียวยาจิตใจ/ บ าบัดรักษา เชํน ปฐมพยาบาลด๎านจิตใจ 
(Psychological First Aid: PFA) การให๎สุขภาพจิตศึกษา (psycho education) การให๎การ
ปรึกษา (counseling) การชํวยเหลือทางจิตใจในภาวะวิกฤต (crisis intervention)   

 กรณีพบวําผู๎ประสบภาวะวิกฤตมีปัญหาสุขภาพจิต ที่ทีม MCATT ในพ้ืนที่ไมํสามารถบริหาร
จัดการและให๎การชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤตให๎สํงตํอหนํวยบริการสาธารณสุข
ตามระบบบริการสุขภาพ 

(3.3) การติดตามดูแลอยํางตํอเนื่อง ในกรณีพบผู๎ประสบภาวะวิกฤตมีปัญหาสุขภาพจิต 
(3.4) สรุป/ประเมินผลการปฏิบัติงาน สํงตํอข๎อมูลและรายงานผลการปฏิบัติงานตามขั้นตอน  

 
4) ระยะฟื้นฟู (หลังเกิดเหตุการณ์ 3 เดือนขึ้นไป) 

 ระยะนี้เน๎นการสํงเสริม ปูองกัน บ าบัด ฟ้ืนฟูสุขภาพจิต  การเฝูาระวังและค๎นหาโรคระยะเริ่มแรกเพ่ือ
ปูองกันความพิการทางจิตใจ (Early Detection and Early Intervention) โดยจัดทีม MCATT ในการให๎การ
ชํวยเหลือผู๎ประสบภาวะวิกฤตที่เป็นกลุํมเสี่ยงตามแบบประเมิน/คัดกรอง เชํน โรคเครียดภายหลังเหตุการณ์
สะเทือนขวัญ (PTSD) โดยมีการเฝูาระวังติดตาม ให๎การบ าบัดอยํางตํอเนื่องตามสภาพปัญหา เชํน การให๎ยา 
การให๎การบ าบัดทางจิตเพ่ือการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม การให๎การปรึกษารายบุคคล  ครอบครัวบ าบัด การให๎
ข๎อมูลความรู๎โดยสื่อตํางๆ การสอนทักษะการคลายเครียด กรณีทีกลุํมเสี่ยงอาการยังไมํดีขึ้นให๎การดูแลตํอเนื่อง
โดยทีมฟ้ืนฟูสุขภาพจิต กรณีที่กลุํมเสี่ยงมีอาการดีขึ้นให๎สํงตํอเครือขํายสาธารณสุข โดยมีขั้นตอนการด าเนินงาน
ชํวยเหลือเยียวยาจิตใจผู๎ประสบภาวะวิกฤต ระยะฟ้ืนฟู ดังนี้ 

(4.1) ทีม MCATT เข๎าพ้ืนที่เพ่ือวางแผนให๎การชํวยเหลือผู๎ประสบภาวะวิกฤตกลุํมเสี่ยงที่สํงตํอจาก
การประเมิน/คัดกรองภาวะสุขภาพจิตในระยะหลังเกิดเหตุการณ์ตามทะเบียนติดตามผู๎ประสบภัยตํอเนื่อง กรณี
มีความเสี่ยงตํอการฆําตัวตายหรือแพทย์พิจารณาให๎ติดตามตํอเนื่อง รวมทั้งค๎นหาผู๎ประสบภาวะวิกฤตรายใหมํ
ที่อาจเกิดปัญหาสุขภาพจิตภายหลัง 

(4.2) คัดกรองภาวะสุขภาพจิตของผู๎ประสบภาวะวิกฤตในพ้ืนที่เสี่ยงภัยซ้ า กรณีผู๎ใหญํ ให๎ติดตามตํอ
โดยใช๎แบบประเมินระดับความเครียด แบบคัดกรอง 2Q9Q แบบคัดกรอง 2P และแบบประเมิน PISCES -10  
ซ้ าอีกครั้งตามข้ันตอนเดียวกันกับระยะหลังได๎รับผลกระทบ ผู๎ประสบภาวะวิกฤต/ภัยพิบัติกลุํมเสี่ยงที่จะต๎องสํง
พบแพทย์เพ่ือรับการวินิจฉัยและการรักษาที่เหมาะสมได๎แกํ ผู๎ที่มีระดับความเครียดมีคํา 4 คะแนนขึ้นไป หรือ 
ผู๎ที่มีคะแนนจากแบบคัดกรอง 9Q มีคํา 7 คะแนนขึ้นไป หรือ ผู๎ที่มีความเสี่ยงตํอการฆําตัวตาย (คะแนน 9Q 
ข๎อ 9 มีคํา 1 คะแนนขึ้นไป) หรือผู๎ที่มีผลการประเมินด๎วยเครื่องมือ PISCES-10 มีคํา 9 คะแนนขึ้นไป หากพบ
ความเสี่ยง พิจารณาสํงพบแพทย์หรือบุคลากรสาธารณสุข 

กรณีเด็ก ให๎ติดตามตํอโดยใช๎แบบประเมิน symptoms checklist แบบประเมิน CRIES-13 
และแบบคัดกรองภาวะซึมเศร๎า CDI หรือ CES-D ตามชํวงอายุซ้ าอีกครั้งตามข้ันตอนเดียวกันกับระยะหลังได๎รับ
ผลกระทบ เด็กกลุํมเสี่ยงที่จะต๎องสํงพบแพทย์เพ่ือรับการวินิจฉัยและการรักษาที่เหมาะสม ได๎แกํ เด็กที่มีอาการ
ตาม symptoms checklist อยํางน๎อย 1 อาการ หรือ เด็กท่ีมีคะแนนจากแบบประเมิน CRIES-13 มีคําคะแนน 
25 คะแนนขึ้นไป หรือ เด็กที่มีคะแนนจากแบบคัดกรอง CDI มีคําคะแนน 16 คะแนนขึ้นไป หรือวัยรุํน ที่มี
คะแนนจากแบบคัดกรอง CES-D มีคําคะแนน 23 คะแนนขึ้นไป โรคหรืออาการที่มักพบและควรเฝูาระวังหลัง
ประสบภาวะวิกฤต/ภัยพิบัติ ซึ่งหากพบอาการดังตํอไปนี้หรือกรณีท่ีอาการไมํดีขึ้นให๎สํงตํอตามระบบบริการสุขภาพ 
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- ภาวะความผิดปกติเกี่ยวกับความเครียดภายหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (PTSD) อาการปรากฏ
คือ ผู๎ประสบภาวะวิกฤตยังคงรู๎สึกถึงเหตุการณ์นั้นอยูํ พยายามหลีกเลี่ยงเหตุการณ์ สถานการณ์ 
หรือเหตุการณ์นั้น มีอาการไมํสบายทางกายที่บอกถึงความเครียดและอาการวิตกกังวล เชํน  
ใจสั่น มือสั่น  เหงื่อออก  เวียนศีรษะ 

- ภาวะซึมเศร๎า และอาจเสี่ยงตํอการฆําตัวตายหรือพยายามฆําตัวตาย 
- ภาวะติดสุรา และการติดสารเสพติด 
- ภาวะความรุนแรงในครอบครัวและชุมชน  

(4.3) ถ๎าไมํพบปัญหาสุขภาพจิตให๎การชํวยเหลือตามสภาพของปัญหา ถ๎ามีปัญหาสุขภาพจิตทีม 
MCATT ให๎การชํวยเหลือเยียวยาจิตใจ/บ าบัดรักษา หากพบวําผู๎ประสบภาวะวิกฤต/ภัยพิบัติ มีปัญหาที่  
ไมํสามารถบริหารจัดการและชํวยเหลือได๎ เชํน มีโรคทางกาย ผู๎พิการ เด็กเล็ก มีปัญหาที่อยูํอาศัย เครื่องมือ
ประกอบอาชีพ ควรสํงตํอให๎หนํวยบริการสุขภาพหรือแหลํงชํวยเหลือทางสังคมอ่ืนๆ เพ่ือการฟ้ืนฟูจิตใจและอาชีพ 

(4.4) ในกรณีที่อาการดีข้ึนสํงตํอเครือขํายในชุมชน เพ่ือให๎การชํวยเหลือตํอเนื่องและเฝูาระวังปัญหา
ที่อาจเกิดข้ึน 

(4.5) ติดตามดูแลตํอเนื่องเป็นระยะๆ ภายหลังการสํงตํอ จนกวําจะหมดความเสี่ยง 
(4.6) ในกรณีการฟื้นฟูผู๎ประสบภาวะวิกฤตเพ่ือเฝูาระวังปัญหาสุขภาพจิต โดยมีการจัดกิจกรรมเสริม

พลัง (Empowerment) ของคนในชุมชน การแลกเปลี่ยนเรียนรู๎ กิจกรรรมเพ่ือสร๎างความเข๎มแข็งในชุมชน 
(Community resilience) และการสร๎างความตระหนักในชุมชน  

(4.7) สรุปผลการปฏิบัติงานให๎การชํวยเหลือฟ้ืนฟูผู๎ประสบภาวะวิกฤตให๎แกํหนํวยงานที่เกี่ยวข๎อง
และสํงตํอข๎อมูล/สรุปรายงานการปฏิบัติงานตามข้ันตอน 
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บทท่ี 5  
กรอบแนวทางการใช้จ่ายงบประมาณเพือ่ช่วยเหลือผู้ประสบภัยกรณีฉุกเฉิน 

1.กรอบแนวทางการใช้จ่ายงบประมาณ  
 การใช๎จํายงบประมาณส าหรับการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยกรณีฉุกเฉิน ตามระเบียบกระทรวงการคลัง 
วําด๎วยเงินทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน พ.ศ. ๒๕๖๒ ให๎สํวนราชการมีวงเงินทดรอง
ราชการในการให๎ความชํวยเหลือหรือสนับสนุนการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติเป็นกรณีจ าเป็นเรํงดํวน 
ที่ไมํสามารถรอการเบิกเงินจากงบประมาณได๎ 
 (๑) ส านักเลขาธิการนายกรัฐมนตรี  ส านักนายกรัฐมนตรี   ๑๐๐,๐๐๐,๐๐0  บาท  
 (๒) ส านักงานปลัดกระทรวงกระทรวงกลาโหม            ๕๐,๐๐๐,๐๐๐  บาท  
 (๓) ส านักงานปลัดกระทรวงกระทรวงการพัฒนาสังคมฯ    ๑๐,๐๐๐,๐๐๐  บาท  
 (๔) ส านักงานปลัดกระทรวงกระทรวงเกษตรและสหกรณ์       ๕๐,๐๐๐,๐๐๐  บาท  
 (๕) ส านักงานปลัดกระทรวงกระทรวงมหาดไทย       ๕๐,๐๐๐,๐๐๐  บาท  
 (๖) ส านักงานปลัดกระทรวงกระทรวงสาธารณสุข       ๑๐,๐๐๐,๐๐๐  บาท  
 (๗) กรมปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย         ๕๐,๐๐๐,๐๐๐  บาท  
 (๘) ส านักงานปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยจังหวัด  แหํงละ    ๒๐,๐๐๐,๐๐๐  บาท 
 (9) ส านักงานต ารวจแหํงชาติ       50,000,000  บาท 
 ให๎ปลัดกระทรวงกลาโหมมีอ านาจจัดสรรเงินทดรองราชการตาม (๒) แกํหนํวยงานในสังกัดกระทรวง 
กลาโหมตามความจ าเป็นและเหมาะสม และให๎ผู๎วําราชการจังหวัดมีอ านาจจัดสรรเงินทดรองราชการตาม (๘) 
แกํอ าเภอหรือกิ่งอ าเภอตามความจ าเป็นและเหมาะสม ซึ่งแตํละแหํงต๎องมีวงเงินไมํเกิน ๕๐๐,๐๐๐ บาท ทั้งนี้ 
ในกรณีที่มีความจ าเป็น จะจัดสรรเพ่ิมเติมให๎อีกก็ได๎และให๎แจ๎งกระทรวงการคลังทราบด๎วย 
 ในการนี้ให๎ผู๎บัญชาการต ารวจแหํงชาติ มีอ านาจจัดสรรเงินทดรองราชการตาม (9) แกํหนํวยงานในสังกัด
ส านักงานต ารวจแหํงชาติตามความจ าเป็นและเหมาะสม   

กรณีเกิดภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน รัฐมนตรีวําการกระทรวงการคลังมีอ านาจอนุมัติให๎สํวนราชการอ่ืนมีวงเงิน 
ทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉินได๎ตามความเหมาะสมจ าเป็น และกรณีที่วงเงินทดรอง
ราชการไมํพอ ให๎สํวนราชการดังกลําวหรือสํวนราชการตามวรรคหนึ่งสามารถขอขยายวงเงินทดรองราชการเพิ่ม
โดยตรงตํอกระทรวงการคลังได๎ แล๎วให๎รายงานการอนุมัติดังกลําวให๎นายกรัฐมนตรีทราบ 
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2.หลักเกณฑ์และวิธีการปฏิบัติในการเบิกจ่ายเงินทดรองราชการของส่วนราชการเพื่อช่วยเหลือผู้ประสบ 
   ภัยพิบัติ ในส่วนภูมิภาค 
 เพ่ือให๎การปฏิบัติในการเบิกจํายเงินทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติในความรับผิดชอบของ
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขเป็นไปตามระเบียบกระทรวงการคลัง วําด๎วยเงินทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือ
ผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน พ.ศ. 2562 ประกอบหลักเกณฑ์และวิธีการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติ
กรณีฉุกเฉิน พ.ศ. 2563 ดังนี้ 
 1) การให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติตามระเบียบ มีวัตถุประสงค์เพ่ือวางหลักเกณฑ์ส าหรับสํวน
ราชการในการด าเนินการชํวยเหลือโดยเรํงดํวนตามความจ าเป็นและเหมาะสมเมื่อเกิดภัยพิบัติกรณีฉุกเฉินขึ้นใน
ท๎องที่ใด โดยมุํงหมายที่จะบรรเทาความเดือดร๎อนเฉพาะหน๎าของผู๎ประสบภัยพิบัติ แตํมิได๎มุํงหมายที่จะชดใช๎
ความเสียหายแกํผู๎ใด 
 2) การให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติในอ าเภอหรือกิ่งอ าเภอหรือในจังหวัดอ่ืน นอกจาก
กรุงเทพมหานคร ให๎ด าเนินการตามมติของคณะกรรมการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติระดับจังหวัดหรือ
อ าเภอ การให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติในแตํละอ าเภอหรือกิ่งอ าเภอให๎นายอ าเภอหรือปลัดอ าเภออนุมัติ
จํายเงินทดรองราชการเพ่ือด าเนินการชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติภายในวงเงินที่ผู๎วําราชการจังหวัดจัดสรรให๎ 
  ถ๎ามีความจ าเป็นต๎องใช๎เงินเพ่ือด าเนินการชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติมากกวําวงเงินที่ได๎รับ
จัดสรร ให๎ด าเนินการตามล าดับตํอไปนี้  

(2.1) ให๎อ าเภอหรือกิ่งอ าเภอขอรับการสนับสนุนโดยตรงตํอจังหวัด และให๎ผู๎วําราชการจังหวัด
อนุมัติจํายเงินทดรองราชการของจังหวัด เพ่ือสนับสนุนการดังกลําวตามมติ ก.ช.ภ.จ.  

(2.2) ในกรณีที่วงเงินทดรองราชการที่อยูํในอ านาจอนุมัติจํายของผู๎วําราชการจังหวัดมีไมํเพียงพอ  
ให๎จังหวัดด าเนินการขอรับการสนับสนุนการให๎ความชํวยเหลือในจ านวนเงินสํวนที่เกิดโดยตรงจากกรมปูองกัน
และบรรเทาสาธารณภัย เว๎นแตํการให๎ความชํวยเหลือด๎านสังคมสงเคราะห์และฟ้ืนฟูผู๎ประสบภัย การให๎ความ
ชํวยเหลือด๎านการเกษตร และการให๎ความชํวยเหลือด๎านการแพทย์และการสาธารณสุขให๎ขอรับการสนับสนุน
การให๎ความชํวยเหลือจากสํวนราชการเจ๎าของเงินทดรอง **ในสํวนนี้ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
รับผิดชอบเฉพาะด๎านการแพทย์และสาธารณสุข**  
 3) การขอรับการสนับสนุนการให๎ความชํวยเหลือตามข๎อ 2. ให๎ท าเป็นหนังสือซึ่งอยํางน๎อยให๎มี
รายการดังตํอไปนี้ 

 (3.1) ประเภทของภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน 
 (3.2) วัน เดือน ปีที่เกิดภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน และ วัน เดือน ปีที่เกิดความเสียหาย 
 (3.3) สถานที่เกิดเหตุ (ให๎ระบุชื่อถนน หมูํบ๎าน ต าบล อ าเภอ)  

 (3.4) จ านวนผู๎ประสบภัยพิบัติโดยประมาณ 
 (3.5) ความเสียหายโดยประมาณ เชํน จ านวนทรัพย์สินที่เสียหาย รวมทั้งมูลคําความเสียหาย 

ที่เกิดขึ้นโดยประมาณ จ านวนผู๎บาดเจ็บ ผู๎เสียชีวิต เป็นต๎น  
 (3.6) การชํวยเหลือแก๎ไขปัญหาความเดือนร๎อนเฉพาะหน๎าที่ได๎ด าเนินการไปแล๎ว 
 (3.7) ความต๎องการในการขอรับความชํวยเหลือหรือสนับสนุนการให๎ความชํวยเหลือ 

 กรณีที่มีความจ าเป็นเรํงดํวนไมํอาจขอรับการสนับสนุนเป็นหนังสือได๎ ให๎ขอรับการสนับสนุนการให๎
ความชํวยเหลือโดยเครื่องมือสื่อสารโดยวิธีอ่ืน และให๎ยืนยันเป็นหนังสือในภายหลังโดยดํวนที่สุด 
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4) สํวนราชการหรือหนํวยงานของรัฐที่ได๎รับความเสียหายจากภัยพิบัติกรณีฉุกเฉินและจ าเป็นต๎อง
ได๎รับความชํวยเหลือโดยดํวน ให๎หัวหน๎าสํวนราชการยื่นขอรับความชํวยเหลือตํอ 

 (4.1) การปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย หรือกระทรวงกลาโหมหรือหนํวยงานในสังกัด
กระทรวงกลาโหม ส าหรับสํวนราชการหรือหนํวยงานที่มีส านักงานตั้งอยูํในกรุงเทพมหานคร 

 (4.2) จังหวัดหรือหนํวยงานในสังกัดกระทรวงกลาโหม ส าหรับสํวนราชการหรือหนํวยงานที่มี
ส านักงานตั้งอยูํในจังหวัดนั้น 

 (4.3) ส านักงานต ารวจแหํงชาติหรือหนํวยงานในสังกัดส านักงานตั้งอยูํในจังหวัดนั้น 
 กรณีหนํวยงานในสังกัดส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขได๎รับการสนับสนุนจากการเงินทด

รองราชการที่อยูํในความรับผิดชอบของส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขที่จังหวัดร๎องขอสนับสนุนมา  
ตามข๎อ 2 (2.2) ให๎เบิกจํายคําใช๎จํายตํางๆ ตามความจ าเป็น ตามที่จํายจริง ภายในรายการและวงเงิน  
ที่ระเบียบก าหนดไว๎ ตามข๎อ 5  
 5) รายการคําใช๎จํายที่จํายได๎ ให๎ปฏิบัติตามหลักเกณฑ์และวิธีการด าเนินการให๎ความชํวยเหลือ
ผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน พ.ศ. 2551 ข๎อ 5.3 ด๎านการแพทย์และสาธารณสุข ตามเอกสารแนบหมายเลข 1  
 6) เมื่อจังหวัดใดใช๎จํายเงินทดรองราชการที่ไดรับหารสนับสนุนการให๎ความชํวยเหลือจากสํวนกลางไป
แล๎ว ให๎จังหวัดจัดท ารายงานการใช๎จํายเงินซึ่งผู๎วําราชการจังหวัดรับรอง พร๎อมมติ ก.ช.ภ.จ. เพ่ือให๎สํวนกลาง
ด าเนินการขอรับการจัดสรรเงินงบประมาณรายจํายชดใช๎เงินทดรองราชการดังกลําว พร๎อมแนบหลักฐาน
ใบส าคัญตน๎ฉบับที่ได๎เบิกจํายตามหลักเกณฑ์  
 กรณีรายการคําใช๎จํายที่เบิกจํายไมํเป็นไปตามหลักเกณฑ์ดังกลําว ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข
จะพิจารณาจํายเฉพาะรายการ จ านวนเงินที่ก าหนดไว๎ตามระเบียบ ถ๎าหากจ านวนเงินในใบส าคัญไมํครบตาม
วงเงินที่ให๎เงินทดรองไป ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขจะเรียกคืนเป็นเงินสด 
 7. วิธีการปฏิบัติที่เกี่ยวกับการเงิน การบัญชี ให๎ปฏิบัติตามแนวทางปฏิบัติทางบัญชีเกี่ยวกับการเงิน 
ทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน ตามหลักเกณฑ์  
 วิธีการปฏิบัติที่เกี่ยวกับการเงิน การบัญชี ในเรื่องใดที่มิได๎ก าหนดไว๎ในระเบียบตามหลักเกณฑ์ ให๎ถือ
ปฏิบัติตามระเบียบปกติของทางราชการที่ก าหนดไว๎ 

8. การสํงรายงานและสํงใบส าคัญตามข๎อ 4(2)  โดยให๎หนํวยงานรวบรวมหลักฐานทางการเงินทั้งหมด
และจัดสํงต๎นฉบับใบส าคัญและเอกสารที่เกี่ยวข๎องและปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงการคลังวําด๎วยเงินทดรอง
ราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน พ.ศ. 2562 ภายในระยะเวลาที่ก าหนด เพ่ือชดใช๎เงินทดรอง
ราชการให๎แกํสํวนราชการตํอไป 
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3.ระเบียบท่ีเกี่ยวข้อง 
 ระเบียบกระทรวงการคลังวําด๎วยเงินทดรองราชการเพ่ือการชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน  

พ.ศ.2562 
 หลักเกณฑ์การจํายเงินทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติฉุกเฉิน พ.ศ.2563 
 ประกาศกรมปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยเรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการจํายเงินทดรอง

ราชการกรณีเชิงปูองกันหรือยับยั้งภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน ลงวันที่ 25 กรกฎาคม 2556  
 ประกาศกรมปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการประกาศเขต 

การให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน ลงวันที่ 25 กรกฎาคม 2556 
 ประกาศกระทรวงกลาโหม เรื่อง หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัย

พิบัตกิรณีฉุกเฉิน ลงวันที่ 22 ตุลาคม 2556 
 ข๎อก าหนดกรมปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยวําด๎วยวิธีปฏิบัติเกี่ยวกับสิ่งของส ารองจํายชํวยเหลือ 

ผู๎ประสบภัยพ.ศ. 2547 
 ประกาศกรมปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย เรื่อง รายละเอียดคุณลักษณะเฉพาะและก าหนดราคา

กลางสิ่งของส ารองจําย พ.ศ. 2559 
 แนวทางปฏิบัติในการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉินตามระเบียบกระทรวงการคลังฯ  

- แนวทางปฏิบัติในการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉินตามระเบียบกระทรวงการคลังฯ 
- สรุปการใช๎จํายเงินทดรองราชการในเชิงปูองกันหรือยับยั้งภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน (วงเงิน 10 ล๎านบาท) 

ในพ้ืนที่จังหวัด 
- สรุปการใช๎จํายเงินทดรองราชการในการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน (วงเงิน 

20 ล๎านบาท) ในพ้ืนที่จังหวัด 
- สรุปอัตราคําใช๎จํายเงินชํวยเหลือผู๎ประสบภัย ตามหลักเกณฑ์การใช๎จํายเงินทดรองราชการเพ่ือ

ชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน พ.ศ.2563 
- สรุปหลักเกณฑ์วิธีปฏิบัติปลีกยํอยเกี่ยวกับการให๎ความชํวยเหลือด๎านการเกษตรผู๎ประสบภัยพิบัติ

กรณีฉุกเฉิน พ.ศ. 2563 
- แผนผังการใช๎จํายเงินทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน 
- แผนผังการประกาศเขตการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน 
- แผนผังขั้นตอนการให๎ความชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติในกรณีฉุกเฉินในพ้ืนที่จังหวัด 
 เชิงปูองกันหรือยับยั้งภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน (วงเงิน 10 ล๎านบาท) 
 เชิงบรรเทาความเดือดร๎อน (วงเงิน 20 ล๎านบาท) 
 วงเงินในอ านาจอธิบดีปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย (เชิงบรรเทาความเดือดร๎อน วงเงิน  

50 ล๎านบาท) 
 ประกาศส านักงานต ารวจแหํงชาติ เรื่องหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อน ไขการให๎ความชํวยเหลือ

ผู๎ประสบภัยพิบัติกรณีฉุกเฉิน 
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ในภาวะไม่ปกติ การด าเนินการประสานกับส านักนายกรัฐมนตรี และกระทรวงการคลังเพ่ือพิจารณา
ด าเนินการแปลงงบประมาณในภาวะปกติ เป็นงบประมาณในภาวะไมํปกติ เพ่ือตอบสนองความต๎องการทาง
ทหารในภาวะไมํปกติ  

4. การเบิกทดแทนในภาวะไม่ปกติ 
 1) เมื่อเกิดภาวะไมํปกติ ประเทศไทยต๎องปฏิบัติการรบหรือการสงครามเพ่ือปูองกันเอกราชและอธิปไตย 
จากภัยคุกคามภายในและภายนอกประเทศ ซึ่งการด าเนินการด๎านงบประมาณผํานกระทรวงกลาโหม (โดยกรมการ
สรรพก าลัง) เพื่อเสนองบประมาณในภาพรวม กับส านักงานสภาความมั่นคงแหํงชาติ โดยคณะรัฐมนตรีให๎ความ
เห็นชอบและอนุมัติจัดสรรงบประมาณ 
 2) ส านักนายกรัฐมนตรี โดยส านักงบประมาณอนุมัติจัดสรร และสั่งจํายงบประมาณจากงบกลาง 
เงินส ารองราชการ หมวดเงินอุดหนุนทั่วไป แกํหนํวยงานราชการ รัฐวิสาหกิจ กระทรวงที่รับผิดชอบหลักให๎
เป็นไปตามอ านาจของคณะรัฐมนตรีในการน าจํายที่ก าหนดส าหรับสํวนราชการหรือรัฐวิสาหกิจไปใช๎จํายใน
รายการตํางๆ เมื่อเกิดภาวะไมํปกติจากสถานการณ์รบหรือการสงคราม 
 3) การรายงานสถานภาพงบประมาณในสํวนราชการ รัฐวิสาหกิจ กระทรวงที่รับผิดชอบหลักรายงาน
ตามวงรอบ 10 วัน ผํานกระทรวงกลาโหม (โดยกรมการสรรพก าลัง กระทรวงกลาโหม,ศูนย์ระดมสรรพก าลัง)
เสนอผํานส านักงานสภาความมั่นคงเพ่ือให๎คณะรัฐมนตรีทราบ  
 4) กระทรวงกลาโหมประสานการปฏิบัติงาน ด๎านงบประมาณระหวํางหนํวยราชการ รัฐวิสาหกิจ 
กระทรวงที่รับผิดชอบเป็นหนํวยประสานงานหลักอยํางใกล๎ชิด 
 5) ส านักงานสภาความมั่นคงแหํงชาติ หนํวยราชการ รัฐวิสาหกิจ กระทรวงที่รับผิดชอบเป็นหนํวย
ประสานงานหลักให๎มีการประสานปฏิบัติอยํางใกล๎ชิดเพ่ือให๎การสนับสนุนและให๎ความชํวยเหลือทางทหารมี
ความพร๎อมรบและมีประสิทธิภาพสูงสุดในการปูองกันประเทศ 
 6) หนํวยราชการ รัฐวิสาหกิจ กระทรวงที่รับผิดชอบเป็นหนํวยประสานงานหลักที่ได๎รับจัดสรร
งบประมาณจากส านักงบประมาณให๎เบิกเงินจากกรมบัญชีกลาง (คลัง) ตามที่ได๎รับอนุมัติให๎เป็นไปตามสายงาน 
ในภาวะปกติให๎มากที่สุด 
 7) หนํวยราชการ รัฐวิสาหกิจ กระทรวงที่รับผิดชอบเป็นหนํวยงานประสานงานหลักให๎รายงานสถานภาพ
การเบิกจํายงบประมาณรายงานตามวงรอบ 10 วันผํานกระทรวงกลาโหม โดยกรมการสรรพก าลังกลาโหม/
ศูนย์ระดมสรรพก าลัง เพ่ือเสนอผํานส านักงานสภาความมั่นคงแหํงชาติให๎คณะรัฐมนตรีทราบ 

5. แนวทางการประสานด้านงบประมาณ 
 1) การปฏิบัติงานด๎านงบประมาณและการเงินในภาวะไมํปกติให๎ด าเนินการเชํนเดียวกับภาวะปกติเพ่ือ
ปูองกันการสับสนในการปฏิบัติงาน 
 2) ขั้นตอนการปฏิบัติให๎สั้นที่สุดเพื่อความรวดเร็วและทันเวลา 

3) การปฏิบัติให๎อ๎างอิงระเบียบ ค าสั่ง กฎหมาย และมติคณะรัฐมนตรีโดยไมํเป็นอุปสรรคขัดข๎องตํอ
การปฏิบัติการทางทหาร 
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แผนภาพที่ 5-1 การให๎ชํวยเหลือด๎วยเงินทดรองราชการเพ่ือชํวยเหลือผู๎ประสบภัยพิบัติฉุกเฉิน 

ตามระเบียบกระทรวงการคลัง 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 

แผนภาพที่ 5-2 แนวทางการขอสนับสนุนงบประมาณเพ่ือซํอมแซมและฟ้ืนฟูสถานบริการด๎านสาธารณสุข 
หลังได๎รับผลกระทบจากภัยพิบัติ 

รพ.สต. เงินบ ารุง รพ.สต. 

1. ส ารวจควาเเสยีหาย 
2. เอกสารใบประเาณการ 
    การซ่อเแซเ (BOQ) 
3. หนังสือของรับการสนับสนุน 
    งบประเาณ 

CUP 

สสอ.+รพช.+รพ.สต. รวบรวเข้อเลูจากพ้ืนท่ี 

สสจ. 
(เลขาฯฉุกเฉิน จังหวัด) 

ฉุกเฉินฯ จังหวัด สปฉ.8 

งบกลาง (ฉุกเฉิน) 

ประเทศ 
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บทท่ี 6 
ข้อมูลทรพัยากรด้านการแพทย์และสาธารณสุข 

ตามแผนการปูองกันและบรรเทาสาธารณภัยแหํงชาติ พ.ศ.2558 ได๎จ าแนกประเภทภัยทั้งสิ้น 18 ประเภท 
แบํงเป็น ด๎านสาธารณภัย 14 ประเภท และ ด๎าน ความม่ันคง 4 ประเภท ได๎น ามาจัดกลุํมของประเภทภัยตาม
กระทรวงสาธารณสุข แบํงได๎เป็น 5 ด๎าน คือ 1) ภัยที่เกิดจากเชื้อโรค/โรคระบาด  2) ภัยที่เกิดจากสารเคมีและ
วัตถุอันตราย 3) สาธารณภัย 4) ภัยทางสิ่งแวดล๎อม และ 5) ภัยที่เกิดจากการกระท าของมนุษย์และชุมนุม  

1.ผู้ประสานงานหลักและผู้ประสานงานภาพรวมของหน่วยงานตามประเภทภัยที่เกี่ยวข้อง 

ที ่ ประเภทภัย หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

1 
 

ภัยท่ีเกิดจาก
เชื้อโรค/ 
โรคระบาด 

กรมควบคุมโรค - 02 590 3000 - 
กรมการแพทย์ โรงพยาบาลราชวิถี   

 
คุณวิพร เกตุบ ารุงพร 
โทร 081 629 3138 

นพ.พจน์ อินทลาภา 
โทร 081 612 5891 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี  

พญ.วรวรรณ สัมฤทธิมโนพร 
โทร 085 874 9640 

นพ ปิยชาติ สุทธินาค 
โทร 081 254 4987 

โรงพยาบาลเลิดสิน  พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย 
โทร 08 4717 6887 

พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย
โทร 084 717 6887 

กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

สถาบัน/ส านัก/กอง 
และศูนย์
วิทยาศาสตร์
การแพทย์ 

น.ส.วราลักษณ์ เลิศสุภางคกูล    
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์
ช านาญการ สถาบันวิจัย
วิทยาศาสตร์สาธารณสุข                
โทร. 02 9510000  
ตํอ 99321  
มือถือ 086 6201450 

นางอุรุญากร จันทร์แสง  
รักษาการนักวิทยาศาสตร์
การแพทย์ทรงคุณวุฒิ  
ส านักวิชาการฯ            
โทร. 02 9510000  
ตํอ 99364, 99238  
มือถือ 0870097196 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

กรมแพทย์ 
ทหารอากาศ 

- 02 534 2655 ศบภ.ทอ. 
02 534 2096 
น.ท.วรพล  ภูวจินดา 
094 885 2828 

สภากาชาดไทย - พญ.กานดา ลิมิตเลาหพันธุ์ 
โทร 02 251 7853-6  
ตํอ 1303 

- 

ภัยจากโรค
ระบาดใน
มนุษย์ 

กรมควบคุมโรค กองระบาดวิทยา 02 590 3844 - 
กรมการแพทย์ โรงพยาบาล 

นพรัตนราชธานี  
พญ.วรวรรณ  สัมฤทธิมโนพร 
โทร 085 874 9640 

นพ.ปิยชาติ สุทธินาค 
โทร 081 254 4987 

โรงพยาบาลเลิดสิน พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย 
โทร 084 717 6887 

พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย
โทร 084 717 6887 
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ที ่ ประเภท
ภัย 

หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

1 
(ตํอ) 

ภัยจากโรค
ระบาดใน
มนุษย์ 
(ตํอ) 

กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

สถาบัน/ส านัก/กอง  
และศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ 

น.ส.วราลักษณ์ เลิศสุภางคกูล    
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์
ช านาญการ สถาบันวิจัย
วิทยาศาสตร์สาธารณสุข                
โทร. 02 9510000  
ตํอ 99321  
มือถือ 086 6201450 

นางอุรุญากร จันทร์แสง  
รักษาการนักวิทยาศาสตร์
การแพทย์ทรงคุณวุฒิ  
ส านักวิชาการฯ            
โทร. 02 9510000  
ตํอ 99364, 99238  
มือถือ 0870097196 

กรมแพทย์
ทหารเรือ 

กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจากโรค  
แมลง  
สัตว์ 
ศัตรูพืช
ระบาด 

กรมควบคุมโรค กองโรคติดตํอน าโดย
แมลง 

02 591 8422 
- 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี  

พญ.วรวรรณ สัมฤทธิมโนพร 
โทร 085 874 9640 

นพ.ปิยชาติ สุทธินาค 
โทร 081 254 4987 

โรงพยาบาลเลิดสิน พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย 
โทร 084 717 6887 

พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย
โทร 084 717 6887 

กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

สถาบัน/ส านัก/กอง 
และศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ 

น.ส.วราลักษณ์ เลิศสุภางคกูล    
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์
ช านาญการ สถาบันวิจัย
วิทยาศาสตร์สาธารณสุข                
โทร. 02 9510000  
ตํอ 99321  
มือถือ 086 6201450 

นางอุรุญากร จันทร์แสง  
รักษาการนักวิทยาศาสตร์
การแพทย์ทรงคุณวุฒิ  
ส านักวิชาการฯ            
โทร. 02 9510000  
ตํอ 99364, 99238  
มือถือ 0870097196 

กรมแพทย์
ทหารเรือ 

กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙ ๕๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจากโรค
ระบาดสัตว์
และสัตว์น้ า 

กรมควบคุมโรค กองโรคติดตํอ 
น าโดยแมลง 

02 591 8422 - 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

พญ.วรวรรณ สัมฤทธิมโนพร 
โทร 085 874 9640 

นพ.ปิยชาติ สุทธินาค 
โทร 081 254 4987 

โรงพยาบาลเลิดสิน   พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย 
โทร 084 717 6887 

พญ.ณัฐวรรณ พละวุฑีโฒทัย
โทร 084 717 6887 

กรมแพทย์
ทหารเรือ 

กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 
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ที ่ ประเภทภัย หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

2 ภัยท่ีเกิด
จากสารเคมี
และวัตถุ
อันตราย 

กรมควบคุมโรค กองโรคจากการ
ประกอบอาชีพและ
สิ่งแวดล๎อม 

02 590 3863 - 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.กิติพงษ์ พนมยง 
โทร OCC MED 

นพ.กิติพงษ์ พนมยง 
โทร OCC MED 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

สถาบัน/ส านัก/กอง 
และศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ 

น.ส.อุบลวรรณ ชัยอารยะเลิศ 
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์
ช านาญการ  
สถาบันชีววัตถุ/  
โทร. 0962829916 

น.ส.ประไพ วงศ์สินคงมั่น 
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์
ทรงคุณวุฒิ ส านักวิชาการฯ    
โทร. 02 9510000 
ตํอ 99359  
มือถือ 0955179718        

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

กรมแพทย์ 
ทหารอากาศ 

- 02 534 2655 ศบภ.ทอ. 
02 534 2096 
น.ท.วรพล  ภูวจินดา 
094 885 2828 

ภัยท่ีเกิด
จากรังสีและ
นิวเคลียร์ 

กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

สถาบัน/ส านัก/กอง 
และศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ 

น.ส.อุบลวรรณ ชัยอารยะเลิศ 
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์
ช านาญการ สถาบันชีววัตถุ/  
โทร. 0962829916 

น.ส.ประไพ วงศ์สินคงมั่น 
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์
ทรงคุณวุฒิ ส านักวิชาการฯ    
โทร. 02 9510000 
ตํอ 99359  
มือถือ 0955179718        

3 สาธารณภัย ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาลราชวิถี   
 

นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมควบคุมโรค กองควบคุมโรคและภัย
สุขภาพในภาวะฉุกเฉิน 

02 590 3275 - 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

สภากาชาดไทย  - นส.สุกัญญา ทรัพย์อุดมม่ังมี 
โทร 02 251 7853-6  
ตํอ 1211 

- 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

ที ่ ประเภทภัย หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

3 
(ตํอ) 

อุทกภัยและ
ดินโคลนถลํม 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจากพายุ
หมุนเขตร๎อน 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี  

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจาก
อัคคีภัย 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี   

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

กรมกิจการพลเรือน
ทหารอากาศ 

- 02 534 2096 ศบภ.ทอ.02 534 2096 
น.ท.วรพล  ภูวจินดา 
094 885 2828 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

ที ่ ประเภทภัย หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

3 
(ตํอ) 

ภัยจาก 
อากาศหนาว 

กรมควบคุมโรค กองระบาดวิทยา 
กองโรคติดตํอทั่วไป 

02 590 3844 
02 590 3162 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจาก
แผํนดินไหวและ 
อาคารถลํม 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี  

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจาก 
คลื่นสึนามิ 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

ที ่ ประเภท
ภัย 

หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

4 
 

ภัยทาง
สิ่งแวดล๎อม 

กรมอนามัย - 02 590 4000 นพ.ดนัย ธีวันดา 
โทร 02 590 4017, 4019 

สภากาชาดไทย - นส.สุกัญญา ทรัพย์อุดมม่ังมี 
โทร 02 251 7853-6  
ตํอ 1211 

- 

ภัยแล๎ง กรมการแพทย์ โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.กิติพงษ์ พนมยง 
โทร OCC MED 

นพ.กิติพงษ์ พนมยง 
โทร OCC MED 

กรมอนามัย ส านักสุขาภิบาล 
อาหารและน้ า 

02 590 4188 นพ.ดนัย ธีวันดา 
โทร 02 590 4017, 4019 

กรมกิจการพลเรือน 
ทหารอากาศ 

- 02 534 2096 ศบภ.ทอ. 
02-5342096 
น.ท.วรพล  ภูวจินดา 
094-8852828 

สภากาชาดไทย - นส.สุกัญญา ทรัพย์อุดมม่ังมี 
โทร 02 251 7853-6  
ตํอ 1211 

- 

ภัยจากไฟ
ปุาและ
หมอกควัน 
และฝุุน
ละออง
ขนาดเล็ก 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.กิติพงษ์ พนมยง 
โทร OCC MED 

นพ.กิติพงษ์ พนมยง 
โทร OCC MED 

กรมอนามัย กองประเมินผล
กระทบตํอสุขภาพ 

02 590 4342 นพ.ดนัย ธีวันดา 
โทร 02 590 4017, 4019 

ภัยจากไฟ
ไหม๎
สถานท่ีฝัง
กลบมูล
ฝอย 

กรมอนามัย ส านักอนามัย
สิ่งแวดล๎อม 

02 590 4352 นพ.ดนัย ธีวันดา 
โทร 02 590 4017, 4019 

5 ภัยท่ีเกิด
จากการ
กระท าของ
มนุษย์และ
ชุมนุม 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน 
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

สภากาชาดไทย - พญ.กานดา ลิมิตเลาหพันธุ์ 
โทร 02 251 7853-6  
ตํอ 1303 

- 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

ที ่ ประเภท
ภัย 

หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

5 
(ตํอ) 

ภัยจากการ
คมนาคม
และขนสํง 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมควบคุมโรค กองโรคไมํติดตํอ 0 2590 3867  
0 2590 3889 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ 

สถาบัน/ส านัก/กอง  
และศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์ 

น.ส.ดุษฎี พลภัทรพิเศษกุล 
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ช านาญการพิเศษ ศูนย์
พิษวิทยา สถาบันวิจัย
วิทยาศาสตร์สาธารณสุข 
โทรศัพท์ 02 9510000 
ตํอ 99716 , 99720  
มือถือ 0817443876 

น.ส.ดุษฎี พลภัทรพิเศษกุล 
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ช านาญการพิเศษ ศูนย์
พิษวิทยา สถาบันวิจัย
วิทยาศาสตร์สาธารณสุข 
โทรศัพท์ 02 9510000 
ตํอ 99716 , 99720  
มือถือ 0817443876 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจาก
เทคโนโลยี
สารสนเทศ 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศ
และการสื่อสาร 

02 590 1000 - 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี  

คุณรุํงโรจน์ 
โทร 084 912 3622 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน นพ.สิริทธินทร์  ฉันศิริกาญจน 
โทร 081 309 6273 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน 
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจาก 
การกํอ
วินาศกรรม 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี   

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

กรมกิจการพลเรือน
ทหารอากาศ 

- 02 534 2096 ศบภ.ทอ.02 534 2096 
น.ท.วรพล  ภูวจินดา 
094 885 2828 
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ที ่ ประเภท
ภัย 

หน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

หน่วยงานย่อย ผู้ประสานงานหลัก/
โทรศัพท์ 

ผู้ประสานงานภาพรวม/
โทรศัพท์ 

5 
(ตํอ) 

ภัยจากทุํน
ระเบิดกับ
ระเบิด 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์  โรงพยาบาลราชวิถี   นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยทาง
อากาศ 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

- 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาลราชวิถี   นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี 

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน   นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน  
กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

ภัยจาก
การชุมนุม
ประท๎วง
และกํอ
การจลาจล 

ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน 02 590 1771 
092 251 1771 

02 590 1771 

กรมการแพทย์ โรงพยาบาลราชวิถี   นายปัญจศิลป์ สมบูรณ์ 
โทร 089 776 9434 

นพ.จิรพงษ์ ศุภเสาวภาคย์ 
โทร 081 532 8984 

โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี  

นพ.ธีระเดช ปฐมวณิชกะ 
โทร 086 930 7934 

นพ.เฉลิมพล ไชยรัตน์ 
โทร 084 120 4255 

โรงพยาบาลเลิดสิน     นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

นพ.เกษมสุข โยธาสมุทร 
โทร 083 803 3310 

กรมแพทย์ทหารเรือ กองแผน 
 กรมแพทย์ทหารเรือ 

น.ต.โสภณ ใบโสภณ 
โทร ๐๙๕ ๙๒๔ ๙๕๙๓ 

- 

 หมายเหต ุ: หนํวยงานอื่นๆ ที่ไมํปรากฏรายชื่อ เป็นหนวํยงานสนับสนุนการปฏิบัติงาน  

 
ตารางท่ี 6-1 แสดงรายการประสานงานหลักและผู๎ประสานงานภาพรวมของหนํวยงาน 

ตามประเภทภัยที่เกี่ยวข๎อง 
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2.ข้อมูลทางด้านทีมปฏิบัติการที่เกี่ยวข้องที่สามารถให้การสนับสนุนได้ใน สปฉ.8 

2.1 ด๎านการประเมินสถานการณ์ 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ

ปฏิบัติภารกิจ
ได้สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 

ทีมตระหนักรู๎
สถานการณ ์

เฝูาระวัง ติดตามและ
ประเมินสถานการณ ์

3-5 
คน 

- - 

2 กรมควบคุมโรค ทีมตระหนักรู๎
สถานการณ ์

เฝูาระวัง ติดตามและ
ประเมินสถานการณ ์

3-5 
คน 

- - 

3 กรมการแพทย ์ ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์ระดับ
ตติยภมู ิ
Medical 
Emergency 
Response Team 
(MERT) 

การรองรับดา๎น 
การรักษาพยาบาล
ฉุกเฉินในสถานการณ์ 
ภัยพิบัติอยํางเป็น 
หมูํคณะเพื่อให๎ผู๎ปุวย
ได๎รับการรักษา 
ในระดับตติยภมูิได๎
อยํางมีประสิทธิภาพ 

16 - 
20 คน 

-แพทย์ 2 
-พยาบาล 4 
-เภสัชกร 1 
-เจ๎าหน๎าท่ีกู๎ชีพ 6 
-เจ๎าหน๎าที่สนับสนุน 
(ชํางซํอมบ ารุง 
เจ๎าหน๎าท่ีสื่อสาร 
เจ๎าหน๎าท่ีบริหาร/
การเงิน แมํบ๎าน) 4 

3 วัน 

ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์  
ระดับอ าเภอ หรือ  
ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์ 
เคลื่อนที่เร็ว  
(Mini Medical 
Emergency 
Response Team) 

ดูแลรักษาอาการ
เบื้องต๎นให๎กับ
ผู๎ประสบภยั รวมถึง 
การประเมินอาการ
และการสํงตํอที่
เหมาะสม อีกภารกิจ
หนึ่งคือ การประเมิน
สถานการณ์ ในการ
รับมือ และ ประสาน
กับ ผู๎สั่งการ   

5-6 
คน 

-แพทย์ 1 คน 
-พยาบาล  2 คน 
-เจ๎าหน๎าท่ีกู๎ชีพ  
2-3 คน 

1 วัน 

4 กรมแพทย ์
ทหารอากาศ 

ชุดปฏิบัติการแพทย์
เรํงดํวน ทอ. 
(Medical Rapid 
Response Team, 
RTAF : MRRT, 
RTAF) 

- 5 คน -แพทย์ 1 
-พยาบาล 2 
-สหสาขาวิชาชีพ 2 

6 – 8 ชม. 

5 สภากาชาดไทย ทีมฝุายบริการทาง
การแพทย์,
สภากาชาดไทย 
Medial 
Service,TRC 

     ACLS 2 คน -แพทย์ 1  
-พยาบาล 2  
-ผช.พยาบาล 1  
-พนักงานขับรถ 1 

5 วัน 
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2.2 ด๎านการรักษาพยาบาล 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ

ปฏิบัติภารกิจ
ได้สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 

ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์ระดับ 
ตติยภมู ิ
Medical 
Emergency 
Response Team 
(MERT) 

การรองรับดา๎นการ
รักษาพยาบาลฉุกเฉิน
ในสถานการณ์ภัย
พิบัติอยํางเป็นหมูํ
คณะเพื่อใหผ๎ู๎ปุวย
ได๎รับการรักษาใน
ระดับตติยภูมไิด ๎
อยํางมีประสิทธิภาพ 

16 – 
20 คน 

-แพทย์ 2 
-พยาบาล 4 
-เภสัชกร 1 
-เจ๎าหน๎าท่ีกู๎ชีพ 6 
-เจ๎าหน๎าที่สนับสนุน 
(ชํางซํอมบ ารุง 
เจ๎าหน๎าท่ีสื่อสาร 
เจ๎าหน๎าท่ีบริหาร/
การเงิน แมํบ๎าน) 4 

3 วัน 

ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์  
ระดับอ าเภอ หรือ  
ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์ 
เคลื่อนที่เร็ว  
(Mini Medical 
Emergency 
Response Team) 

ดูแลรักษาอาการ
เบื้องต๎นให๎กับ
ผู๎ประสบภยั รวมถึง 
การประเมินอาการ
และการสํงตํอที่
เหมาะสม อีกภารกิจ
หนึ่งคือ การประเมิน
สถานการณ์ ในการ
รับมือ และ ประสาน
กับ ผู๎สั่งการ   

5-6 คน -แพทย์ 1 คน 
-พยาบาล  2 คน 
-เจ๎าหน๎าท่ีกู๎ชีพ  
2-3 คน 

1 วัน 

2 กรมการแพทย ์ ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์ระดับ
ตติยภมู ิ
Medical 
Emergency 
Response Team 
(MERT) 

การรองรับดา๎นการ
รักษาพยาบาลฉุกเฉิน
ในสถานการณ์ภัย
พิบัติอยํางเป็นหมูํ
คณะเพื่อใหผ๎ู๎ปุวย
ได๎รับการรักษาใน
ระดับตติยภูมไิด๎อยําง
มีประสิทธิภาพ 

16 – 
20 คน 

-แพทย์ 2 
-พยาบาล 4 
-เภสัชกร 1 
-เจ๎าหน๎าท่ีกู๎ชีพ 6 
-เจ๎าหน๎าท่ี
สนับสนุน (ชํางซํอม
บ ารุง เจ๎าหน๎าท่ี
สื่อสาร เจ๎าหน๎าท่ี
บริหาร/การเงิน 
แมํบ๎าน) 4 

3 วัน 
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2.2 ด๎านการรักษาพยาบาล (ตํอ) 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ

ปฏิบัติภารกิจ
ได้สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

 กรมการแพทย์ 
(ตํอ) 

ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์  
ระดับอ าเภอ หรือ  
ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์ 
เคลื่อนที่เร็ว  
(Mini Medical 
Emergency 
Response Team) 

ดูแลรักษาอาการ
เบื้องต๎นให๎กับ
ผู๎ประสบภยั รวมถึง 
การประเมินอาการ
และการสํงตํอที่
เหมาะสม อีกภารกิจ
หนึ่งคือ การประเมิน
สถานการณ์ ในการ
รับมือ และ ประสาน
กับผู๎สั่งการ   

5-6 คน -แพทย์ 1 คน 
-พยาบาล  2  คน 
-เจ๎าหน๎าท่ีกู๎ชีพ 
2-3 คน 

1 วัน 

ทีมปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์และ
สาธารณสุขในภาวะ
ภัยพิบัต ิ
EMT-THAILAND  

ชุดบริการแพทย์และ
สาธารณสุขท่ี
เตรียมพร๎อมไว๎
ส าหรับเหตุการณ์  
ภัยพิบัติที่อาจเกดิขึ้น
อยํางกะทันหันและ
ต๎องการความ
ชํวยเหลือด๎าน
การแพทย์และ
สาธารณสุขอยําง
รวดเร็ว 

ชุดแรก 32 
คน และ  

ผู๎ประสาน 
งาน 3 คน 

-Clinical team   
(18) 
-Logistic team   
(14) 

Operating  
House : 
Normal 

operating 
house : 8 
AM Until 4 
PM  (Timing 

may be  
adjusted 
according 

to situation) 
 

Number of 
patients : 
Maximum 
of 100 
patients       
per day 

For 14 day  
(Incase of 
MCI surge 
capacity to 

200 
patient/day) 
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2.2 ด๎านการรักษาพยาบาล (ตํอ) 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ
ปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของบุคลากร  

3 กรมแพทย์
ทหารบก 

ทีมปฏิบัติการ
ฉุกเฉินทางการ
แพทย์ระดับ 
ตติยภมู ิ
Medical 
Emergency 
Response 
Team (MERT) 

การรองรับดา๎นการ
รักษาพยาบาลฉุกเฉิน
ในสถานการณ์ภัย
พิบัติอยํางเป็นหมูํ
คณะเพื่อใหผ๎ู๎ปุวย
ได๎รับการรักษาใน
ระดับตติยภูมไิด๎อยําง
มีประสิทธิภาพ 

16 คน -แพทย์ 1 นาย 
-พยาบาล 2 นาย 
-ผู๎ชํวยพยาบาล/นายสิบ
พยาบาล 4 นาย (ชุดละ 2 
นาย) พล 
-เปล 4 นาย  
-เภสัชกร/จนท.เภสัชกร  
1 นาย 
-นายทหารสํงก าลัง 1 นาย  
-ชํางซํอม 1 นาย และ  
-พลขับ 2 นาย  
-ยานพาหนะ 3 คัน 
ประกอบด๎วย รถพยาบาล
แบบ 5 จ านวน 1 คัน  
และรถบรรทุก (FTS) 
จ านวน 2 คัน 

- 

4 กรมแพทย์
ทหารเรือ 

ชุดปฏิบัติการ
ฉุกเฉินทางการ
แพทย์ระดับสูงใน
ภาวะภัยพิบตัิ
(MERT) 

สามารถให๎การดูแล
ผู๎ปุวยเจ็บฉุกเฉิน 
จ านวนมากจากภัย
พิบัติตั้งแตํใน
ระยะแรกจนสามารถ
ประสาน ล าเลียง  
สํงตํอไป รพ. ได๎อยําง
เหมาะสม โดยสามารถ
พึ่งพาตนเองได๎ใน
ระยะเวลาจ ากัด 
(อยํางน๎อย 72 ชม.) 
โดยไมํรบกวน
ทรัพยากรของท๎องถิ่น 
โดยพร๎อมปฏิบัตไิด๎ใน 
6-12 ชม.ตาม 
ค าร๎องของหรือสั่งการ 

2 ชุด 
14-17
คน/ชุด 

แพทย์ พยาบาล นวก. 72 ชม. 

ชุดปฏิบัติ
การแพทย์
เคลื่อนที่เร็ว 
(Mini MERT) 

สามารถให๎การดูแล
ผู๎ปุวยเจ็บฉุกเฉิน
จ านวนมากนอก รพ.  
จนสามารถสํงตํอ 
ได๎อยํางเหมาะสม 

4 ชุด 
10คน/

ชุด 

แพทย์ พยาบาล นวก. 24 ชม. 
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2.2 ด๎านการรักษาพยาบาล (ตํอ) 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ

ปฏิบัติภารกิจ
ได้สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

5 กรมแพทย์
ทหารอากาศ 

1.ชุดปฏิบตัิ
การแพทย์
ฉุกเฉิน ทอ. 
(Medical 
Emergency 
Response 
Team, RTAF : 
MERT, RTAF) 

1.การเคลื่อนย๎ายบุคลากรและ
อุปกรณ์ได๎ทางอากาศยาน 
ด๎วย ฮ.11 (EC-725) 
1 เครื่อง และทางบก 
2.ให๎การปฐมพยาบาลและ 
กู๎ชีพข้ันสูง 
3.สามารถรับผู๎บาดเจ็บได๎  
26 คนตํอวัน  
4.พร๎อมออกปฏิบตัิจากที่ตั้ง
ภายใน 2 ชม. 
5.ติดตั้งเต็นท์และพร๎อมให ๎
การรักษาพยาบาลภายใน  
10 นาท ี
6.สํงก าลังบ ารุงทุก 48 ชม. 
7.มียา เวชภัณฑ์และอุปกรณ์
การแพทย์ส าหรับชํวยชีวิต 
และอุปกรณ์ด ารงชีพด๎วย
ตนเอง 
8.เตรียมพร๎อมสํงกลับสาย
แพทย์ ด๎วยรถยนต์ หรือ ฮ.11 
(EC-725) 

7 คน -แพทย์ 1 
-พยาบาล 4 
-สหสาขาวิชาชีพ 2 

48 ชม. 

2.ชุดปฏิบตัิ
การแพทย์
ประจ า รพ.
เคลื่อนที่ ทอ. 
(Mobile 
Hospital, 
RTAF: MH, 
RTAF) 

รพ.เคลื่อนที่พร๎อมปฏิบัติใน 
48 ชม.โดยการปฏิบตัิภารกิจ
เคลื่อนย๎าย รพ.เคลื่อนที่ ทอ. 
จะด าเนินการเคลื่อนย๎ายทาง
อากาศยานเป็นล าดับแรก 
กรณีที่ไมํสามารถเคลื่อนย๎าย
ทางอากาศยานได๎ จะพจิารณา
ท าการเคลื่อนย๎ายทางถนน
และทางรถไฟตามความ
เหมาะสม โดยต๎องค านึงถึง
ความรวดเร็ว คุ๎มคําและความ
ปลอดภัยเป็นหลัก 

29 คน -แพทย์ 3 
-พยาบาล 9 
-สหสาขาวิชาชีพ 9 
-จนท.สนับสนุน 
อื่นๆ 8 

72 ชม. 
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2.3 ด๎านการฟ้ืนฟูสภาพจิตใจ/ภาวะสุขภาพจิต 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 กรมสุขภาพจิต ทีมชํวยเหลือเยยีวยา
จิตใจผู๎ประสบภาวะ
วิกฤต 
(Mental Health 
Crisis Assessment 
and Treatment 
Team; MCATT) 

ให๎การเฝูาระวัง และ
ดูแลผูป๎ระสบภาวะ
วิกฤตกลุํมเสี่ยงยุํงยาก
ซับซ๎อนและจดับริการ
ด๎านสุขภาพจิต และ
กิจกรรมการมสีํวนรํวม
ของชุมชน
Empowerment)  
ในศูนย์พักพิงขนาดกลาง 
และใหญํ ในพ้ืนท่ี
ประสบภัยที่หนํวยงาน
รับผิดชอบ 

6 คน หมายถึง  
ทีมสหวิชาชีพท่ี
ให๎การชํวยเหลือ
ทางด๎านจิตใจผู๎
ประสบภาวะ
วิกฤต ได๎แกํ 
แพทย์ พยาบาล 
เภสัชกร 
นักจิตวิทยา นัก
สังคมสงเคราะห์ 
นักวิชาการ
สาธารณสุข
รับผิดชอบงาน
ด๎านสุขภาพจิต
และผู๎ทีเ่กี่ยวข๎อง 

3 วัน 

2 กรมแพทย์
ทหารเรือ 

ชุดชํวยเหลือผู๎ประสบ
ภาวะวิกฤตสุขภาพจิต
เบื้องต๎น (MCATT) 

ดูแล และประเมิน คัด
กรองผู๎ประสบภาวะ
วิกฤตได๎ 10 20 ราย 
ตํอบุคลากร 1 คนตํอวัน 

1 ชุด 
4 8 

คน/ชุด 

-จิตแพทย์หรือ
แพทย ์
-พยาบาลจิตเวช 
-นักจิตวิทยา
คลินิก 
-นักสังคม
สงเคราะห ์

- 
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2.4 ด๎านการควบคุมโรค/ระบาดวิทยา 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่เกี่ยวข้อง ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ
ปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 กรมควบ 
คุมโรค 

หนํวยปฏิบัติการควบคุม
โรคตดิตํอ (CDCU : 
Communicable 
Disease Control Unit) 

การตรวจจับ การ
รายงานและการ
ตอบสนองกรณี
โรคตดิตํออันตราย 
โรคตดิตํอท่ีต๎องเฝูา
ระวังและโรคระบาด 

3 คน 
ขึ้นไป 

-เจ๎าพนักงานควบคุม
โรคตดิตํอ 1 คน  
-เจ๎าหน๎าท่ีทาง
การแพทย์และการ
สาธารณสุข 2 คน 

- 

ทีมปฏิบัติการสอบสวน
ควบคุมโรค  
(Joint Investigation 
team : JIT)  

ทีมปฏิบัติการที่ม ี
ความสามารถในการ
เฝูาระวัง สอบสวน 
ควบคุมโรคหรือภยั
สุขภาพ โดยสามารถ
อธิบายการกระจาย
การเกิดโรค 
ตามบุคคล เวลา 
สถานท่ี สามารถ
ค๎นหาสาเหตุ และ
แหลํงรังโรค เพื่อ
น าไปสูํการควบคุม
และปูองกันโรค 

4 คน 
ขึ้นไป 

หัวหน๎าทีม แพทย์ 
หรือ พยาบาล นัก
ระบาดวิทยา และ 
ผู๎ปฏิบัติงานใน
หนํวยงานท่ี
รับผิดชอบโรคและภัย
สุขภาพเฉพาะด๎าน 

 

2 กรมแพทย์
ทหารเรือ 

ชุดเฝูาระวังสอบสวน
เคลื่อนที่เร็ว (SRRT) 

1.เฝูาระวังโรคตดิตํอ
ที่แพรํระบาดรวดเร็ว 
รุนแรง 
2.ตรวจจับภาวะ
ฉุกเฉินทาง
สาธารณสุข 
3.สอบสวนโรคอยําง
มีประสิทธิภาพ  
ทันการณ ์

1 ชุด 
4 คน 
ขึ้นไป 

นักระบาดวิทยา/ 
แพทย์/พยาบาลเวช
ปฏิบัต,ิ ผู๎เชี่ยวชาญ
ทางห๎องปฏิบัติการ/ 
ผู๎เชี่ยวชาญด๎าน
ควบคุมโรค/นัก
สื่อสารความเสี่ยง/นัก
สุขศึกษา/นัก
สุขาภิบาลและ
อนามัยสิ่งแวดล๎อม 

- 

3 กรมแพทย์
ทหารอากาศ 

ชุดควบคุมปูองกันโรค
และอนามัยสิ่งแวดล๎อม 

- 6 คน สหสาขาวิชาชีพ 6 - 
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2.5 ด๎านอนามัยสิ่งแวดล๎อม/สุขาภิบาล 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่เกี่ยวข้อง ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ
ปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 กรมอนามัย ทีมปฏิบัติการเฉพาะกิจด๎าน
อนามัยสิ่งแวดล๎อม 
Special Environmental 
Health Response Team 
: SEhRT 

การเฝาูระวัง 
ปฏิบัติการ และ
ด าเนินงานด๎าน
อนามัยสิ่งแวดล๎อม
และการสุขาภิบาล 

5 คน นักวิชาการ
สาธารณสุข 

5 วัน 

2 กรมแพทย์
ทหารอากาศ 

ชุดควบคุมปูองกันโรคและ
อนามัยสิ่งแวดล๎อม 

 6 คน สหสาขาวิชาชีพ 6 - 

 

2.6 ด๎านห๎องปฏิบัติการวิทยาศาสตร์/lab/ตรวจพิษวิทยา/สารเคมี/การตรวจทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ
ปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของบุคลากร  

1 กรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ 

สถาบันวิจัยสมุนไพร พืชพิษ/
สารส าคัญในพืช
สมุนไพร 

5 -นักวิทยาศาสตร์
การแพทย์ 3 
-เภสัชกร 2 

8 ช่ัวโมง 

รถตรวจทาง
ห๎องปฏิบัติการ
เคลื่อนที ่

โรคตดิเช้ือ 5 -นักวิทยาศาสตร์
การแพทย์ 3 
-นักเทคนิคการแพทย์ 
2 

8 ช่ัวโมง 

ส านักเครื่องส าอาง
และวัตถุอันตราย 

วัตถุอันตราย 5 -นักวิทยาศาสตร์
การแพทย์ 3 
-เภสัชกร 2 

8 ช่ัวโมง 
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2.7 ด๎านการฟ้ืนฟูโครงสร๎างขั้นพ้ืนฐานด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ

ปฏิบัติภารกิจ
ได้สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 กรมสนับสนุน 
บริการสุขภาพ 

ทีมวิศวกรฉุกเฉิน 
(Medical 
Supportive 
Emergency 
Response Team 
: MSERT) 

หนํวยปฏิบัติการ
ชํวยเหลือฟ้ืนฟูฉุกเฉิน 
โดยดูแลในระบบท่ี
ส าคัญ 5 ด๎าน 
ประกอบด๎วย ระบบ
ไฟฟูา ระบบประปา
ระบบสื่อสาร 
เครื่องมือแพทย์ และ
อาคารสถานท่ี 

- วิศวกรการแพทย ์ - 

2 กรมแพทย ์
ทหารอากาศ 

ชุดควบคุมปูองกัน
โรคและอนามัย
สิ่งแวดล๎อม 

- 6 คน สหสาขาวิชาชีพ 6 - 

 

2.8 ด๎านการประสานทางการแพทย์ (Emergency Medical Team Coordinating Cell : EMTCC) 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ
ปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 ส านักงาน
ปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 

ทีม EMTCC จากการ
อบรม หลักสูตร 
EMTCC ของ WHO 

ประสานงานด๎าน
การแพทย์กับ
ระดับนานาชาต ิ

20-
30 คน 

แพทย์ พยาบาล นวก - 

2 กรมการแพทย ์ ทีม EMTCC จากการ
อบรม หลักสูตร 
EMTCC ของ WHO 

ประสานงานด๎าน
การแพทย์กับ
ระดับนานาชาต ิ

20-
30 คน 

แพทย์ พยาบาล นวก - 

3 สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหงํชาติ 

สพฉ.ไดส๎นับสนุน
บุคลากรเข๎ารับการ
อบรม หลักสูตร 
EMTCC ของ WHO 

องค์ความรู๎เรื่อง
ในการ
ประสานงาน 
ทางการแพทย์ 
(EMTCC) 

9 คน -แพทย์ = 3 คน 
-พยาบาล = 1 คน 
-จนท.กสธฉ = 2 คน 
-จนท.คร = 1 คน 
-จนท.สพฉ = 2 คน 

- 

4 สภากาชาดไทย ทีมฝุายบริการทาง
การแพทย์,
สภากาชาดไทย 
Medial 
Service,TRC 

ACLS 2 คน -แพทย์ 1  
-พยาบาล 2  
-ผช.พยาบาล 1 -
พนักงานขับรถ 1 

5 วัน 
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2.9 ด๎านการสื่อสารความเสี่ยงด๎านการแพทย์และสาธารณสุข (Risk Communication) 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการ
ทีเ่กี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ
ปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 ส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 

ทีมสื่อสาร 
ความเสีย่ง 

จัดท าข๎อมูลขําว 
ประเด็นสารที่
ถูกต๎องแมํนย า 
สื่อสารความเสี่ยง
ผํานชํองทางตํางๆ  

- แพทย์ พยาบาล 
นวก นักสื่อสาร
ประชาสมัพันธ์ 
เจ๎าหน๎าท่ีอื่นๆ 

- 

2 กรมควบคุมโรค ทีมสื่อสาร 
ความเสีย่ง 

จัดท าข๎อมูลขําว 
ประเด็นสารที่
ถูกต๎องแมํนย า 
สื่อสารความเสี่ยง
ผํานชํองทางตํางๆ 

- แพทย์ พยาบาล 
นวก นักสื่อสาร
ประชาสมัพันธ์ 
เจ๎าหน๎าท่ีอื่นๆ 

- 

3 กรมการแพทย ์ ทีมสื่อสาร 
ความเสีย่ง 

จัดท าข๎อมูลขําว 
ประเด็นสารที่
ถูกต๎องแมํนย า 
สื่อสารความเสี่ยง
ผํานชํองทางตํางๆ 

- แพทย์ พยาบาล 
นวก นักสื่อสาร
ประชาสมัพันธ์ 
เจ๎าหน๎าท่ีอื่นๆ 

- 

4 กรมอนามัย ทีมสื่อสาร 
ความเสีย่ง 

จัดท าข๎อมูลขําว 
ประเด็นสารที่
ถูกต๎องแมํนย า 
สื่อสารความเสี่ยง
ผํานชํองทางตํางๆ 

- แพทย์ พยาบาล 
นวก นักสื่อสาร
ประชาสมัพันธ์ 
เจ๎าหน๎าท่ีอื่นๆ 

- 

5 กรมสุขภาพจิต ทีมสื่อสาร 
ความเสีย่ง 

จัดท าข๎อมูลขําว 
ประเด็นสารที่
ถูกต๎องแมํนย า 
สื่อสารความเสี่ยง
ผํานชํองทางตํางๆ 

- แพทย์ พยาบาล 
นวก นักสื่อสาร
ประชาสมัพันธ์ 
เจ๎าหน๎าท่ีอื่นๆ 

- 
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2.10 ด๎านอืน่ 

ที ่ หน่วยงาน ทีมปฏิบัติการที่
เกี่ยวข้อง 

ความเชี่ยวชาญ องค์ประกอบของทีม ห้วงเวลาท่ี
สามารถ
ปฏิบัติ

ภารกจิได้
สูงสุด  

จ านวน ประเภทของ
บุคลากร  

1 กรมการแพทย ์ มีบุคลากรเข๎ารํวม
ฝึกทีมค๎นหาและ
กู๎ภัยเขตเมืองของ
กรมปูองกันและ
บรรเทาสาธารณภยั 

การให๎การดูแล
รักษาทางการ
แพทย์ให๎พื้นที ่
อับอากาศ 

4 คน แพทย์ 1 
พยาบาล 2 
เจ๎าหน๎าท่ีกู๎ชีพ 1 

14 วัน 

2 สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

ทีมปฏิบัติการ
ฉุกเฉินพิเศษ 

 

สนับสนุนการ
ประสานการ
เคลื่อนย๎ายผู๎ปุวย/
ผู๎สงสยั 
ติดเชื้อจากจุดเกิด
เหตุไปยัง
โรงพยาบาลหรือ
สถานท่ี 
กักกันโรค หรือ
น าสํงผู๎ปุวยไปใน
จุดที่ปลอดภัย 
*การยก
เคลื่อนย๎ายผู๎ปุวย 

- - - 

 
ตารางท่ี 6-2 แสดงรายการข๎อมูลทางด๎านทีมปฏิบัติการที่เกี่ยวข๎องที่สามารถให๎การสนับสนุนได๎ใน สปฉ.8 
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3.ข้อมูลด้านทรัพยากรหรือหน่วยงานในสังกัดท่ีสามารถให้การสนับสนุนได้ใน สปฉ. 

2.1 ด๎านการประเมินสถานการณ์ 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของทรัพยากร 

1 กรมการแพทย์  Triage tag 
อุปกรณ์ส าหรับใช๎การประเมิน
สถานการณ์และคัดแยกผู๎ปุวย ไดแ๎กํ 
เชือกกั้นแนว กรวยจราจร โทรโขํง 
วิทยุสื่อสาร เป็นต๎น 
อุปกรณ์ส าหรับท า SALT Triage  
ได๎แกํ  OPA, Stop bleed kit 

อุปกรณ ์
-โรงพยาบาลราชวิถี 
-โรงพยาบาลนพรัตนราชธาน ี
-โรงพยาบาลเลิดสิน 

2 กรมแพทย์ทหารอากาศ MRRT, RTAF 
MERT, RTAF 

ALS กรมแพทย์ทหารอากาศ 

3 สภากาชาดไทย รถ Ambulance อุปกรณ์ชํวยชีวิต 
AED ยาฉุกเฉิน 

ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือแพทย ์

ส านักงานบรรเทาทุกข์และ
ประชานามัยพิทักษ์ 

 

2.2 ด๎านการรักษาพยาบาล 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของทรัพยากร 

1 กรมการแพทย ์ อุปกรณ์การดูแลรักษาผู๎ปุวย 
emergency และ การชํวยชีวิต ACLS 
อุปกรณ์ใสํทํอชํวยหายใจและการหายใจ 
อุปกรณ์การใหส๎ารน้ า 
อุปกรณ์ดูแลรักษา Trauma ตาม 
PHTLS และATLS เบื้องต๎น 
อุปกรณ์ชํวยคลอดฉุกเฉิน 
อุปกรณ์ปฐมพยาบาลเบื้องต๎น 
อุปกรณ์ส าหรับการเคลื่อนย๎ายผู๎ปวุย 
อุปกรณ์ส าหรับการสํงตํอผู๎ปุวย 
อุปกรณ์การสื่อสารภายในทีมแพทย์เพื่อ
การรักษา 

ยาฉุกเฉิน 
เครื่องมือ 
อุปกรณ ์

โรงพยาบาลราชวิถี 
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2.2 ด๎านการรักษาพยาบาล (ตํอ) 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของทรัพยากร 

 กรมการแพทย์ (ตํอ) อุปกรณ์การดูแลรักษาผู๎ปุวย 
emergency และ การชํวยชีวิต 
ACLS และ PALS, NALS 
อุปกรณ์ใสํทํอชํวยหายใจและการ
หายใจ 
อุปกรณ์การใหส๎ารน้ า 
อุปกรณ์ดูแลรักษา Trauma ตาม 
PHTLS และATLS เบื้องต๎น 
อุปกรณ์ชํวยคลอดฉุกเฉิน 
อุปกรณ์ปฐมพยาบาลเบื้องต๎น 
อุปกรณ์ส าหรับการเคลื่อนย๎าย
ผู๎ปุวย 
อุปกรณ์ส าหรับการสํงตํอผู๎ปุวย 
อุปกรณ์การสื่อสารภายในทีมแพทย์
เพื่อการรักษา 

ยาฉุกเฉิน 
เครื่องมือ 
อุปกรณ ์

-โรงพยาบาลนพรัตนราชธาน ี
-โรงพยาบาลเลิดสิน 

2 กรมแพทย์ทหารเรือ ชุดปฏิบัติการฉุกเฉินทางการแพทย์
ระดับสูงในภาวะภยัพิบัติ(MERT) 

ชุดปฏิบัติการฉุกเฉิน
ทางการแพทย์
ระดับสูงในภาวะภยั
พิบัติ (MERT) 

-กรุงเทพฯ 1 ชุด 
-อ.สัตหีบ จว.ชลบรุี 1 ชุด 

ชุดปฏิบัติการแพทย์เคลื่อนที่เร็ว 
(Mini MERT) 

ชุดปฏิบัติการแพทย์
เคลื่อนที่เร็ว (Mini 
MERT) 

-กรุงเทพฯ 2 ชุด 
-อ.สัตหีบ จว.ชลบรุี 2 ชุด 

3 กรมแพทย์ทหาร
อากาศ 

MERT, RTAF 
MH, RTAF 

ALS 
MERT set 

กรมแพทย์ทหารอากาศ 

4 สภากาชาดไทย รถ Ambulance อุปกรณ์ชํวยชีวิต 
AED  
ยาฉุกเฉิน 

ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือแพทย ์

ส านักงานบรรเทาทุกข์และ
ประชานามัยพิทักษ์ 
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2.3 ด๎านการฟ้ืนฟูสภาพจิตใจ/ภาวะสุขภาพจิต 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของ
ทรัพยากร 

1 กรมสุขภาพจิต Amitriptyline 25 mg. 100 tab 
Chlorprmazine 100 mg. 100 
tab. 
Fluoxetine 20 mg. 100 tab. 
Haloperdol 5 mg. 100 tab.etc 

เวชภัณฑ์ทางการแพทย์  
ยาจิตเวช 

โรงพยาบาลจิตเวช 

2 กรมแพทย์ทหารเรือ ชุดชํวยเหลือผู๎ประสบภาวะวิกฤต
สุขภาพจิตเบื้องต๎น (MCATT) 

ชุดชํวยเหลือผู๎ประสบภาวะ
วิกฤตสุขภาพจติเบื้องต๎น 
(MCATT) 

-กรุงเทพฯ 1 ชุด 

 

2.4 ด๎านการควบคุมโรค/ระบาดวิทยา 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของทรัพยากร 

1 กรมควบคุมโรค เวชภัณฑ์ควบคมุและปูองกันโรค เวชภัณฑ ์ กรมควบคุมโรค (สํวนกลาง)  
ส านักงานปูองกันควบคุมโรค  
ที่ 1 เชียงใหมํ 
ที่ 2 พิษณุโลก 
ที่ 3 นครสวรรค ์
ที่ 4 สระบรุ ี
ที่ 5 ราชบุร ี
ที่ 6 ชลบุร ี
ที่ 7 ขอนแกํน 
ที่ 8 อุดรธาน ี
ที่ 9 นครราชสมีา 
ที่ 10 อุบลราชธานี 
ที่ 11 นครศรีธรรมราช 
ที่ 12 สงขลา 

2 กรมแพทย์ทหารเรือ ชุดเฝูาระวังสอบสวนเคลื่อนที่เร็ว 
(SRRT) 

ชุดเฝูาระวังสอบสวน
เคลื่อนที่เร็ว (SRRT) 

-กรุงเทพฯ 1 ชุด 

3 กรมแพทย์ทหาร
อากาศ 

ชุดควบคุมปูองกันโรคและอนามยั
สิ่งแวดล๎อม 

 กรมแพทย์ทหารอากาศ 
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2.5 ด๎านอนามัยสิ่งแวดล๎อม/สุขาภิบาล 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา 
เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ 
อุปกรณ์) 

สถานที่ของทรัพยากร 

1 กรมอนามัย 
(จ านวนน๎อยเพื่อ
การสาธติและให๎
ความรู๎กับ
ประชาชน) 

คลอรีนชนิดเม็ด (ชนิดใสํน้ าดื่ม) 100 เม็ด/
กระป๋อง 

สารเคม ี บริษัทจ าหนําย 

คลอรีนผง 65% ขนาดบรรจุ 450 กรัม/
กระป๋อง 

สารเคม ี บริษัทจ าหนําย 

คลอรีนผง 65% ขนาดบรรจุ 50 กิโลกรมั/ถัง สารเคม ี บริษัทจ าหนําย 
คลอรีนน้ า (หยดทิพย์ : อ32) สารเคม ี ศูนย์ห๎องปฏิบัติการกรมฯ 
สารส๎มก๎อน ขนาดบรรจุ 1 กก./ถงุ สารเคม ี บริษัทจ าหนําย 
ชุดตรวจคลอรีนอิสระคงเหลือในน้ า (อ 31) ชุดทดสอบ ศูนย์ห๎องปฏิบัติการกรมฯ 
น้ ายาเตมิชดุตรวจคลอรีนอิสระคงเหลือ (อ 
31) 

ชุดทดสอบ ศูนย์ห๎องปฏิบัติการกรมฯ 

ชุดตรวจโคลิฟอร์มแบคทีเรยีในน้ า(อ 11) ชุดทดสอบ ศูนย์ห๎องปฏิบัติการกรมฯ 
น้ ายาเตมิชุดตรวจโคลิฟอร์มในน้ า(อ 11) ชุดทดสอบ ศูนย์ห๎องปฏิบัติการกรมฯ 
ชุดตรวจโคลิฟอร์มในอาหาร (อ 13) ชุดทดสอบ ศูนย์ห๎องปฏิบัติการกรมฯ 
น้ ายาเตมิชุดตรวจโคลิฟอร์มในอาหาร(อ 13) ชุดทดสอบ ศูนย์ห๎องปฏิบัติการกรมฯ 
ถุงด าขนาดเล็ก ขนาด  18 x 20 นิ้ว อุปกรณ ์ บริษัทจ าหนํายอุปกรณ ์
ถุงด าขนาดใหญํ ขนาด 30 x 40 นิ้ว อุปกรณ ์ บริษัทจ าหนํายอุปกรณ ์
อีเอ็มน้ า (แกลลอนละ 5 ลิตร) จุลินทรีย ์ บริษัทจ าหนําย 
ปูนขาว ชนิด 1 กิโลกรมั/ถุง สารเคม ี บริษัทจ าหนําย 
หน๎ากากอนามัย 3 ช้ัน (50 ช้ิน/กลํอง) อุปกรณ ์ บริษัทจ าหนําย 
ถุงมือยางอยํางหนาแบบยาว อุปกรณ ์ บริษัทจ าหนําย 

2 กรมแพทย ์
ทหารอากาศ 

ชุดควบคุมปูองกันโรคและอนามยัสิ่งแวดล๎อม เวชภัณฑ ์ กรมแพทย์ทหารอากาศ 

3 สภากาชาดไทย รถผลติน้ าเคลื่อนที ่ รถอุปกรณ ์ ส านักงานบรรเทาทุกข์และ
ประชานามัยพิทักษ์ 



- 70 - 

| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

2.6 ด๎านห๎องปฏิบัติการ/lab/ตรวจพิษวิทยา/สารเคมี/การตรวจทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของ
ทรัพยากร 

ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของทรัพยากร 

1 กรม
วิทยาศาสตร ์
การแพทย์ 

กรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ 
(สํวนกลาง) 

ห๎องปฏิบัติการ ส านักเครื่องส าอางและวตัถุอันตราย 
สถาบันวิจัยสมุนไพร 
สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข 
สถาบันชีววัตถุ 
ส านักยาและวัตถุเสพตดิ 
ส านักคุณภาพและความปลอดภัยอาหาร 
สถาบันชีววิทยาศาสตร์ทางการแพทย์ 
ส านักรังสีและเครื่องมือแพทย ์
กองการแพทย์จีโนมิกส์และสนับสนุนนวัตกรรม 

ศูนย์วิทยาศาสตร์
การแพทย์กรม
วิทยาศาสตร ์
การแพทย์ 
(สํวนภูมิภาค) 

ห๎องปฏิบัติการ ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 1 เชียงใหมํ 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 1/1 เชียงราย 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 2 พิษณุโลก 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 3 นครสวรรค ์
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 4 สระบรุ ี
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 5 สมุทรสงคราม 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 6 ชลบุร ี
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 7 ขอนแกํน 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 8 อุดรธาน ี
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 9 นครราชสมีา 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 10 อุบลราชธาน ี
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 11 สุราษฎร์ธาน ี
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 11/1 ภูเกต็ 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 12 สงขลา 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ท่ี 12/1 ตรัง 

รถตรวจทาง
ห๎องปฏิบัติการเคลื่อนที ่

เครื่องมือ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์

เครือขํายห๎องปฏิบตัิการ 
โควิด-19 

ข๎อมูลทาง
ห๎องปฏิบัติการ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์

เครือขํายห๎องปฏิบตัิการ เครื่องมือ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์
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2.7 ด๎านการฟ้ืนฟูโครงสร๎างขั้นพ้ืนฐานด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของทรัพยากร 

1 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

อุปกรณ์เพื่อการฟื้นฟู
โครงสร๎างขั้นพื้นฐานด๎าน
การแพทย์และสาธารณสุข 

อุปกรณ ์ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ
(สํวนกลาง) 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 1 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 2 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 3 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 4 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 5 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 6 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 7 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 8 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 9 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 10 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 11 
ศูนย์สนับสนุนบริการสุขภาพท่ี 12 

 

2.8 ด๎านการประสานทางการแพทย์ (Emergency Medical Team Coordinating Cell : EMTCC) 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของ
ทรัพยากร 

 สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

หลักสตูรฝึกอบรมพัฒนาความรู๎และทักษะ
ทางเวชศาสตรภ์ัยพิบัติพื้นฐาน (Basic 
Disaster Health Management: BDHM) 

หลักสตูรฝึกอบรม สถาบันการแพทย ์
ฉุกเฉินแหํงชาต ิ

 

2.9 ด๎านอื่น 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของ
ทรัพยากร 

1 กรมการแพทย ์ อุปกรณ์การด ารงชีพขณะปฏิบัติงาน 
เชํน เตนท์ ที่นอน เครื่องครัว  เป็น
ต๎น 
-อุปกรณ์ safety  
-อุปกรณ์การซํอมบ ารุง 

อุปกรณ ์ โรงพยาบาลราชวิถี 
โรงพยาบาลเลดิสิน 

2 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

ระบบสื่อสารสังการส ารองด๎าน
การแพทย์และสาธารณสุข เพื่อให๎
เกิดการสถาปนาระบบสื่อสารเมื่อ
เกิดภาวะภัยพิบัต ิ

ระบบสื่อสาร วิทยสุื่อสาร กรมสนับสนุน 
บริการสุขภาพ 
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2.9 ด๎านอื่น (ตํอ) 

ที ่ หน่วยงาน ชื่อ/รายการของทรัพยากร ประเภท 
(เช่น ยา เวชภัณฑ์ 
เครื่องมือ อุปกรณ์) 

สถานที่ของ
ทรัพยากร 

3 สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

1.ด๎านระบบสื่อสารสั่งการส ารอง
ด๎านการแพทย์ฉุกเฉิน กรณีเครือขาํย
ศูนย์รับแจ๎งเหตุและสั่งการไมํ
สามารถด าเนินการได ๎
 ศูนย์นเรนทร สถาบันการแพทย์

ฉุกเฉินแหํงชาติ 

ระบบอ านวยการ สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

2.ด๎านระบบสื่อสารส ารองด๎าน
การแพทย์ฉุกเฉิน กรณีเกิดปญัหากับ
เครื่อขํายวิทยสุื่อสารในพ้ืนท่ีประสบ
ภัย 
 รถสื่อสารเฉพาะกจิเคลื่อนที่ 
 รถสื่อสารดาวเทียม C-Band 

ระบบสื่อสารส ารองด๎าน 
การแพทย์ฉุกเฉิน เชํน 
ระบบ วิทยุ HF / VHF 
/UHF /ระบบรีพีทเตอร์ 
VHF, UHF 

สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

3.ด๎านระบบการประสานงานความ
ชํวยเหลือทางการแพทย์ในกรณีภยั
พิบัติ ระหวํางประเทศสมาชิก
อาเซียน 

แนวทาง/มาตรฐานขั้นตอน
การประสานงานและ
เครื่องมือท่ีใช๎ในการ
ประสานงานด๎านการแพทย ์
ฉุกเฉินในภาวะภยัพิบัติ
ระหวํางประเทศสมาชิก
อาเซียน (ASEAN 
Emergency Medical 
Team 
Standard Operating 
Procedure: ASEAN EMT 
SOP) 

สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

 
ตารางท่ี 6-3 แสดงรายการข๎อมูลด๎านทรัพยากรหรือหนํวยงานในสังกัดที่สามารถให๎การสนับสนุนได๎ใน สปฉ. 
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4.ข้อมูลทรัพยากรด้านระบบสื่อสาร 

ที ่ หน่วยงาน เครื่องมือสื่อสาร รายละเอียด ความสามารถทีจ่ะสื่อสารได้ 

โท
รศ

ัพท
 ์

FA
X 

วิท
ยุส

ื่อส
าร

 

อื่น
 ๆ

 

สื่อสาร
ภายใน 
สปฉ. 

8 

สื่อสาร
ภายนอก สปฉ.  

(ระหว่าง 
สปฉ.) 

สื่อสารกับ 
National 

EOC 

1 ส านักงานปลัด 
กระทรวงสาธารณสุข 
(กองสาธารณสุข
ฉุกเฉิน) 

/ / / / โทรศัพท์ : 02 590 1771 / / / 
Fax : 02 590 1771 / / / 
วิทยุสื่อสาร : HF/VHF / / / 
อื่น : Line  / / / 

2 กรมการแพทย ์
-รพ.ราชวิถี  
-รพ.นพรัตนราชธานี  
-รพ.เลิดสิน 

/ / / - โทรศัพท์เคลื่อนทีส่ํวนบุคคล 
โทรศัพท์เคลื่อนทีส่ํวนกลาง
โทรศัพท์  Land line 

/ / / 

Fax :  / / - 
วิทยุสื่อสาร / / - 

3 กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ 

- - / - 
วิทยุสื่อสาร / / / 

4 สถาบันการแพทย ์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

- - / / วิทยุสื่อสาร : วิทยุสื่อสาร
โครงขําย RoIP / วิทยุสื่อสาร
ระบบ HF / VHF / UHF / 
Repeater VHF, UHF 

/ / / 

อื่นๆ  
1.รถสื่อสารเฉพาะกิจ
เคลื่อนที ่
รถสื่อสารดาวเทียม C-Band 

/ / / 

2.ศูนยร์ับแจ๎งเหต ุ
และสั่งการสารอง (ศูนย์
นเรนทร สถาบันการแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ) 

/ / / 

 
ตารางท่ี 6-4 แสดงรายการข๎อมูลทรัพยากรด๎านระบบสื่อสาร



- 74 - 

| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

5.ข้อมูลหลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข และ หลักสูตรการให้ความรู้ประชาชน 

5.1 หลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข 

ที ่ หน่วยงาน หลักสูตร กลุ่มเป้าหมาย 
1 กรมการแพทย์  

(สํวนกลาง) 
1.หลักสูตรการพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการ
แพทย์ (Medical Emergency Response Team: 
MERT) 

ทีมบุคลากรสหสาขาวิชาชีพ จ านวน 
17 คน/ทีม จากหนํวยงานตาํงๆ ที่มี 
จิตอาสาและความคลํองตัวสูง  
เป็นตัวแทนของทีม MERT ระดับ
จังหวัด  ท่ีผํานการสรรหาโดยจังหวัด
นั้นๆประกอบด๎วย แพทย์เวชศาสตร์
ฉุกเฉิน หรือแพทย์ที่ปฏิบัติงานห๎อง
ฉุกเฉิน, พยาบาล ท่ีปฏิบตัิงานท่ีหอ๎ง
ฉุกเฉิน หรือ ณ จุดเกิดเหตุ (ER/ 
EMS), พฉพ.หรือ จฉพ.หรือ เจ๎าหน๎าท่ี
กู๎ชีพ หรือ พนักงานเวชกิจฉุกเฉิน 
(EMT-B / EMT-I),  
เภสัชกร ,ชํางซํอมบ ารุง ,
ประชาสมัพันธ์ หรือ เจ๎าหน๎าท่ีสื่อสาร,
เจ๎าหน๎าท่ีฝุายบริหาร หรือ การเงิน 
(ฝุายสนับสนุน) 

2.หลักสูตรการพัฒนาทีมปฏิบัติการฉุกเฉินทางการ
แพทย์ ระดับอ าเภอ 
(Mini Medical Emergency Response Team) 

ทีมบุคลากรทางการแพทย์ จ านวน 5-
6 คน/ทีม ได๎แกํ แพทย์เวชศาสตร์
ฉุกเฉิน หรือแพทย์ที่ปฏิบัติงานห๎อง
ฉุกเฉิน, พยาบาล ท่ีปฏิบตัิงานท่ีหอ๎ง
ฉุกเฉิน หรือ ณ จุดเกิดเหตุ (ER/ 
EMS), พฉพ.หรือ จฉพ.หรือ เจ๎าหน๎าท่ี
กู๎ชีพ หรือ พนักงานเวชกิจฉุกเฉิน 
(EMT-B / EMT-I) 

2 กรมการแพทย์  
(โรงพยาบาล 
ราชวิถี) 

1.แพทย์ประจ าบ๎าน สาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน แพทย ์
2.หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางเวชปฏิบัติฉุกเฉิน  
(รํวมวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ) 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

3.หลักสูตรการพยาบาลกู๎ชีพ (Pre hospital nurse) พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

4.หลักสูตรการบริหารจัดการหนํวยปฏิบัติการการแพทย์
ฉุกเฉินส าหรับพยาบาล (EMS Management for 
nurse) 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

5.หลักสูตรพนักงานฉุกเฉินการแพทย์ 
(EMT-B) 110 ช่ัวโมง 

อาสาสมัครในสํวนกลางและสํวน
ภูมิภาค 

6.หลักสูตรอาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย์ (40 ช่ัวโมง) อาสาสมัครในพื้นที่กรุงเทพมหานคร 
7. Refresher course EMT EMT 
8.หลักสูตรครูการกู๎ชีพองค์รวมส าหรับบุคลากรทาง
การแพทย์ (CLS) 

แพทย์และพยาบาล 
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(Emergency Support Function : ESF)  

5.1 หลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข (ต่อ) 

ที ่ หน่วยงาน หลักสูตร กลุ่มเป้าหมาย 
3 กรมการแพทย์  

(โรงพยาบาล 
นพรัตนราชธานี) 

1.แพทย์ประจ าบ๎าน สาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน แพทย์ 
2.หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางเวชปฏิบัติฉุกเฉิน พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 
3.หลักสูตรอาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย์ (40 ช่ัวโมง) อาสาสมัครในพื้นที่

กรุงเทพมหานคร/ผู๎ชํวยเหลือคนไข๎ 
4. Refresher course EMT EMT 
5.หลักสูตร OCC med เกี่ยวกับสารเคม ี  

4 กรมการแพทย์  
(โรงพยาบาลเลดิ
สิน) 

1.แพทย์ประจ าบ๎าน สาขาเวชศาสตร์ฉุกเฉิน แพทย ์
2.หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางเวชปฏิบัติฉุกเฉิน 
(รํวมกับคณะพยาบาลศาสตร์ ม.มหิดล (ศิรริาช) 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

3.หลักสูตรการพยาบาลเฉพาะทางเวชปฏิบัติฉุกเฉิน 
(รํวมกับวิทยาลัยบรมราชชนนีกรุงเทพฯ) 

พยาบาลวิชาชีพท่ีปฏิบัติงานใน
อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

4.หลักสูตรอาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย์ (40 ช่ัวโมง) อาสาสมัครในพื้นที่
กรุงเทพมหานคร/ผู๎ชํวยเหลือคนไข๎ 

5. Refresher course EMT EMT 
5 กรมอนามัย 1.หลักสูตร อสม. เชี่ยวชาญด๎านการจัดการอนามัย

สิ่งแวดล๎อม บทที่ 2 การจัดการสาธารณภัยในชุมชน 
อสม. 

2.หลักสูตร EHA 5000 การรองรับภาวะฉุกเฉินและภัย
พิบัติ 

เจ๎าหน๎าท่ีองค์กรปกครองสํวน
ท๎องถิ่น 

3.เทคโนโลยีการจัดการอนามัยสิ่งแวดล๎อม กรณีสาธารณภัย ศูนย์อนามัย/สสจ. 
6 กรมสุขภาพจิต 1.คูํมือผู๎เข๎าอบรมหลักสูตรเรื่อง การสร๎างความเข๎มแข็งใน

ชุมชนเพื่อรองรับสถานการณ์วิกฤต (Community 
Resilience Enhancement in Crisis Readiness) 

บุคลากรสาธารณสุข MCATT 

2.อบรมความรูเ๎รื่อง Psychotraumatology บุคลากรสาธารณสุข MCATT 
7 กรมวิทยาศาสตร ์

การแพทย์ 
1.การปูองกันอันตรายจากรังสีตาม พ.ร.บ. พลังงาน
นิวเคลียร์เพื่อสันติ (ฉ ๒) พ.ศ. ๒๕๖๒ 

นักฟิสิกส์รังสี นักรังสีทางการแพทย์ 
นักวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ผู๎ปฏิบัติงานด๎านรังส ี

2.อบรมบคุลากรกรมวิทยาศาสตรก์ารแพทย์ และเครือขําย 
ที่ปฏิบัติงานในห๎องปฏิบัติการ BSL-3 

บุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
และเครือขําย ท่ีปฏิบัติงานใน
ห๎องปฏิบัติการ BSL-3 

3.อบรมบคุลากรเพื่อฟื้นฟูความรู๎ในการปฏิบัติงานด๎าน
ความปลอดภัย ในสถานการณ์การระบาดของ COVID-19 

บุคลากรที่ปฏิบัติงานใน
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์

4.การอบรมให๎ความรู๎ความปลอดภัยห๎องปฏิบัติการด๎าน
เคม ี

บุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
ทั้งสํวนกลางและสํวนภูมิภาค 

5.การพัฒนาผู๎ตรวจติดตามภายใน (Internal auditor) 
ของระบบความปลอดภัยทางห๎องปฏิบัติการด๎านเคม ี

บุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
ทั้งสํวนกลางและสํวนภูมิภาค 

8 กรมแพทย ์
ทหารอากาศ 

1.เวชศาสตร์ทหารอากาศ บุคลากรสายแพทย์ที่มีหนา๎ที่ปฏิบตัิ
ภารกิจด๎านยุทธการ และการ
บรรเทาสาธารณภยั 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

5.1 หลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข (ต่อ) 

ที ่ หน่วยงาน หลักสูตร กลุ่มเป้าหมาย 
9 สถาบัน

การแพทย์
ฉุกเฉิน
แหํงชาติ 

1.การฝึกอบรมปฐมพยาบาลและปฏิบัติการแพทย์ขั้นพ้ืนฐาน อาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย ์
2.การฝึกอบรมปฏิบัติการแพทย์ขัน้พ้ืนฐานและชํวยปฏิบตัิ
การแพทย์ขั้นสูง 

พนักงานฉุกเฉินการแพทย์ 

3.หลักสูตรประกาศนียบตัรวิชาชีพข้ันสูง สาขาปฏิบัติการ
ฉุกเฉินการแพทย ์

เจ๎าพนักงานฉุกเฉินการแพทย ์

4.หลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑติสาขาปฏิบัติการฉุกเฉิน
การแพทย์ 

นักปฏิบัติการฉุกเฉินการแพทย ์

5.หลักสูตรการกากับการปฏิบตัิการฉุกเฉิน ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์ฉุกเฉิน
และหนํวยงานท่ีเกี่ยวข๎องกับการก ากับ
การปฏิบัติการฉุกเฉิน 

6.หลักสูตรการจาํยงานปฏิบตัิการฉุกเฉิน ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์ฉุกเฉิน
และหนํวยงานท่ีเกี่ยวข๎องกับการจาํยงาน
ปฏิบัติการฉุกเฉิน 

7.หลักสูตรการประสานปฏิบตัิการฉุกเฉิน ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์ฉุกเฉิน
และหนํวยงานท่ีเกี่ยวข๎องกับการจาํยงาน
ปฏิบัติการฉุกเฉิน 

8.หลักสูตรพนักงานรับแจ๎งการเจบ็ปุวยฉุกเฉิน ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์ฉุกเฉิน
และหนํวยงานท่ีเกี่ยวข๎องกับการจาํยงาน
ปฏิบัติการฉุกเฉิน 

9.หลักสูตรการปฐมพยาบาลและชํวยปฏิบัติการแพทย์ข้ัน
พื้นฐาน (กรมอุทยานแหํงชาติสัตวป์ุาและพันธุ์พืช) 

อาสาสมัครฉุกเฉินการแพทย์(กรม
อุทยานแหํงชาติสัตว์ปุาและพันธ์ุพชื) 

10.หลักสูตรการปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการกู๎ชีพข้ันพ้ืนฐาน 
(Emergency First Aid and Basic LifeSupport Training 
Course: EFA & BLS) สาหรับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมูํบ๎าน (อสม.) อาสาสมัครสาธารณสุขเรือนจ า (อสรจ.) และ
อาสาฉุกเฉินชุมชน (อฉช.) 
การปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการชํวยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ระดับ 4  
(ผู๎อ านวยการหลักสตูร) 
การปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการชํวยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ระดับ 3 
(ครูผูส๎อน) 
การปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการชํวยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ระดับ 2 
(ผู๎ชํวยครูผูส๎อน) 
การปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการชํวยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ระดับ 1 
(ประชาชนท่ัวไป) 

บุคลากรในระบบการแพทย์ฉุกเฉนิและ
สาธารณสุข 

11.หลักสูตรนักบริหารการแพทยฉ์ุกเฉิน ผู๎บริหารหนํวยงานท่ีเกี่ยวข๎องกับงาน
การแพทย์ฉุกเฉินและสาธารณสุข 

12.หลักสูตรวิทยสุื่อสารทางการแพทย์ฉุกเฉิน บุคลากรในระบบการแพทย์ฉุกเฉินและ
สาธารณสุข 
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| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

5.1 หลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข (ต่อ) 

ที ่ หน่วยงาน หลักสูตร กลุ่มเป้าหมาย 
 สถาบัน

การแพทย์
ฉุกเฉิน
แหํงชาติ (ตํอ) 

13.หลักสูตรฝึกอบรมพัฒนาความรู๎และทักษะทางเวชศาสตร์ภยั
พิบัติพื้นฐาน (Basic Disaster Health Management: BDHM) 

ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์
ฉุกเฉินและหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องกับ
อุบัติภัยหมูํและสาธารณภัย 

14.หลักสูตรการกู๎ชีพและชํวยเหลือผู๎ประสบภัยทางน๎า 
(Maritime Aquatic Life Support: MALS)  (เป็นหลักสูตรรํวม
ระหวําง สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ และ กรมแพทย์
ทหารเรือ) 

ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์
ฉุกเฉิน 

15.หลักสูตรการแพทย์ฉุกเฉินทางยุทธวิธี (Thailand Tactical 
Emergency Medical Service : TTEMS) (เป็นหลักสตูรรํวม
ระหวําง สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ และ กรมแพทย์
ทหารเรือ) 

ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์
ฉุกเฉินท่ีต๎องปฏิบัติงานใน
สถานการณ์พิเศษ หรือพ้ืนท่ี
เหตุการณ์ความมั่นคง 

16.หลักสูตรการลาเลยีงผู๎ปุวยทางอากาศขั้นพ้ืนฐาน (Basic 
Aeromedical Evacuation: BAME) (เป็นหลักสตูรรํวมระหวําง 
สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ และ สถาบันเวชศาสตร์การบิน
กองทัพอากาศ) 

แพทย์ พยาบาล นักปฏิบัติการ
ฉุกเฉินการแพทย์ (นฉพ.)  
เจ๎าพนักงานฉุกเฉินการแพทย์ (จฉพ.) 
พนักงานฉุกเฉินการแพทย์ (พฉพ.) 

17.หลักสูตรการลาเลยีงผู๎ปุวยทางอากาศขั้นสูง (Advanced 
Care Air Transport: ACAT) (เป็นหลักสตูรรํวมระหวําง สถาบัน
การแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ และ โรงพยาบาลกรุงเทพ) 

บุคลากรทีผ่ํานการฝึกอบรม
หลักสตูรการล าเลียงผู๎ปุวยทาง
อากาศขั้นพ้ืนฐาน (Basic 
Aeromedical Evacuation: 
BAME) และ/หรือ ACLS, ATLS 

18.หลักสูตรการสํงตํอผู๎ปุวยฉุกเฉนิทางบก (Basic Interfacility 
Ground Transportation: BIGT) (เป็นหลักสตูรรํวมระหวําง 
สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ และ โรงพยาบาลกรุงเทพ) 

ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์
ฉุกเฉินท่ีเกี่ยวข๎องกับการสํงตํอ
ผู๎ปุวย 

19.หลักสูตรการแพทย์ฉุกเฉินด๎านการกีฬาข้ันพ้ืนฐาน (Sport 
EMS -Basic Course) (เป็นหลักสตูรรํวมระหวําง สถาบัน
การแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ โรงพยาบาลกรุงเทพ และวิทยาลยั
แพทย์ฉุกเฉินแหํงประเทศไทย) 

ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์
ฉุกเฉิน และบุคลากรที่เกีย่วข๎อง
ด๎านการกีฬาซึ่งมีพื้นฐานด๎าน 

20.หลักสูตรการจัดการทางการแพทย์ กรณีอุบัติภยัหมูํและสา
ธารณภัย (Thai Simulation in Mass Casualty 
Management: Thai SIMM) (เป็นหลักสตูรรํวมระหวําง สถาบัน
การแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ และ คณะแพทยศาสตร์
มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์) 

ผู๎ปฏิบัติการในระบบการแพทย์
ฉุกเฉินและหนํวยงานที่เกี่ยวข๎องกับ
อุบัติภัยหมูํและสาธารณภัย 

21.หลักสูตรการดูแลรักษาผู๎บาดเจ็บกํอนถึงโรงพยาบาล 
(Prehospital Trauma Life Support : PHTLS)  (เป็นหลักสตูร
รํวมระหวําง สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ  
คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลัยเชียงใหมํ ราชวิทยาลัย
ศัลยแพทย์แหํงประเทศไทย และโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล๎า) 

แพทย์ พยาบาล และนักปฏิบัติการ
ฉุกเฉินการแพทย ์

22.หลักสูตรประกาศนยีบัตรแพทย์อานวยการปฏิบตัิการฉุกเฉิน 
(EMS Medical Director Course) 
(เป็นหลักสตูรรํวมระหวําง สถาบนัการแพทย์ฉุกเฉินแหํงชาติ 
และวิทยาลัยแพทย์ฉุกเฉินแหํงประเทศไทย) 

แพทย์ประจาบ๎านเวชศาสตร์ฉุกเฉนิ
ที่ผํานหลักสูตรแพทย์สั่งการ
ปฏิบัติการฉุกเฉิน 



- 78 - 
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5.1 หลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข (ต่อ) 

ที ่ หน่วยงาน หลักสูตร กลุ่มเป้าหมาย 
10 สภากาชาดไทย 1.การกู๎ชีวิตขั้นสูง (ACLS) บุคลากรทางการแพทย ์

2.การแพทย์ฉุกเฉินเคลื่อนที่เร็วตอบโต๎ภัยพิบัติ (DMERT: 
Disaster Medical Emergency Response Team) 

บุคลากรทางการแพทย ์

 

5.2 หลักสูตรการให้ความรู้ประชาชน 

ที ่ หน่วยงาน หลักสูตร หมายเหตุ 
1 กรมการแพทย ์ 1.หลักสูตรการกู๎ชีพองค์รวมส าหรบัประชาชน (CLS) โรงพยาบาลราชวิถี   

2.หลักสูตรการชํวยฟ้ืนคืนชีพข้ันพ้ืนฐานและAED โรงพยาบาลราชวิถี   
3.ปฐมพยาบาลเบื้องต๎นส าหรับประชาชน โรงพยาบาลเลดิสิน 

โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี 
2 กรมอนามัย 1.คูํมือความรูส๎ูํประชาชน อนามัยสิ่งแวดล๎อม เตรียมพร๎อม

ประชาชน 
 

2.คูํมือ รื้อ...ล๎าง...หลังน้ าลด 
3. VDO การท าส๎วมชั่วคราวสาธารณะในชํวงเกิดอุทกภัย 
4.ค าแนะน าส าหรับประชาชน เพื่อรับมือกรณีอุทกภัย และหลังน้ า
ทํวม 
5.ค าแนะน าการจดัการอนามยัสิ่งแวดล๎อม เพื่อปูองกันโรค
ไข๎เลือดออก 

3 กรมสุขภาพจิต 1.คูํมือผู๎เข๎าอบรมหลักสูตรเรื่อง การสร๎างความเข๎มแข็งในชุมชนเพื่อ
รองรับสถานการณ์วิกฤต (Community Resilience 
Enhancement in Crisis Readiness) (อสม. ประชาชน) 

 

4 สถาบัน
การแพทย์
ฉุกเฉินแหํงชาติ 

1.หลักสูตรการปฐมพยาบาลฉุกเฉนิและการกู๎ชีพข้ันพ้ืนฐาน 
(Emergency First Aid and Basic Life Support Training 
Course: EFA & BLS)  
สาหรับอาสาสมัครสาธารณสุขประจาหมูํบ๎าน (อสม.) อาสาสมัคร
สาธารณสุขเรือนจ า (อสรจ.) และอาสาฉุกเฉินชุมชน (อฉช.) 
การปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการชํวยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ระดับ 3 
(ครูผูส๎อน) 
การปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการชํวยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ระดับ 2  
(ผู๎ชํวยครูผูส๎อน) 
การปฐมพยาบาลฉุกเฉินและการชํวยชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ระดับ 1 

 

 
ตารางท่ี 6-5 แสดงรายการข๎อมูลหลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข  

และ หลักสูตรการให๎ความรู๎ประชาชน 
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(Emergency Support Function : ESF)  

6.ข้อมูลรายการทรัพยากรและช่องทางเข้าถึงข้อมูล 
ที ่ หน่วยงาน รายการทรัพยากร ช่องทางเข้าถึงข้อมลู 
1 ส านักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข 
1.1 กองยุทธศาสตร์และ
แผนงาน 
1.2 กองบริหารการ
สาธารณสุข 
 

หนํวยงานบริการสุขภาพในสังกัด
ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
ได๎แกํ ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด/
ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ/
โรงพยาบาล (โรงพยาบาลศูนย์/
โรงพยาบาลทั่วไป/โรงพยาบาลชุมชน/
โรงพยาบาลสํงเสริมสุขภาพต าบล) 

1.https://ops.moph.go.th/public 
2.http://bps.moph.go.th/new_bps 
3.https://phdb.moph.go.th/phdb2017/i
ndex.php?p=1&id=1 

2 กรมควบคุมโรค ส านักงานปูองกันควบคมุโรคที่ 1-12 
และ สถาบันปูองกันควบคุมโรคเขตเมือง 
ทีม SRRT สํวนกลาง และระดับเขต 
สถานพยาบาลในสังกัดกรม 

https://ddc.moph.go.th/th/site/index 

3 กรมการแพทย ์ ส านักการแพทย์เขตบริการสุขภาพ  
1-12 
ทีม MERT และ Mini MERT  
ในสังกัดกรม 
สถานพยาบาลในสังกัดกรม 

http://www.dms.moph.go.th/dms2559/ 

4 กรมสุขภาพจิต ศูนย์สุขภาพจติที ่1-12 
ทีม MCATT ในสังกัดกรม 
สถานพยาบาลในสังกัดกรม 

https://www.dmh.go.th/ 

5 กรมสนับสนุน 
บริการสุขภาพ 

ส านักงานสนับสนุนบริการสุขภาพ  
เขต 1-12 
ทีม MSERT 
โรงพยาบาลเอกชน 
ข๎อมูลห๎องแยกโรคในโรงพยาบาล
สังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุข 
ข๎อมูลอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า
หมูํบ๎าน  

http://hss.moph.go.th/index2.php 

6 กรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ 

ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 1-12 https://www3.dmsc.moph.go.th/ 

7 กรมอนามัย ศูนย์อนามัยที่ 1-12 
ทีม SEhRT 

https://www.anamai.moph.go.th/main.p
hp?filename=index 

8 ส านักงานคณะกรรมการ
อาหารและยา 

สถานท่ีผลติยาทีไ่ด๎มาตรฐานวิธีการที่
ดีในการผลิต (GMP) 

https://www.fda.moph.go.th/sites/drug/ 
Post/SitePages/Certificate.aspx 
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6.ข้อมูลรายการทรัพยากรและช่องทางเข้าถึงข้อมูล (ต่อ) 
ล าดับ หนํวยงาน รายการทรัพยากร ชํองทางเข๎าถึงข๎อมูล 

9 ส านักงานสาธารณสุข
จังหวัด 

ทีม MERT และ Mini MERT  
ทีม SRRT 
ทีม MCATT 
ทีม SEhRT ในระดับจังหวัด 

https://www.moph.go.th/index.php/link_
department 

10 กรมแพทย์ทหารบก ทีมปฏิบัติการทางการแพทย/์
สถานพยาบาลในสังกัดกรม 

https://amed.rta.mi.th/main 

11 กรมแพทย์ทหารเรือ ทีมปฏิบัติการทางการแพทย/์
สถานพยาบาลในสังกัดกรม 

https://www.nmd.go.th/mainpage/ 

12 กรมแพทย์ทหารอากาศ ทีมปฏิบัติการทางการแพทย/์
สถานพยาบาลในสังกัดกรม 

https://medical.rtaf.mi.th/ 

13 สถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน
แหํงชาติ 

ข๎อมูลครภุัณฑ์(รถพยาบาล/ทีม
ปฏิบัติการฉุกเฉิน/เฮลิคอปเตอร์) 

https://www.niems.go.th/1/Home/Main 

14 สภากาชาดไทย ศูนย์บริการโลหิตแหํงชาติที่  
1-12 

https://www.redcross.or.th/ 

15 องค์การเภสัชกรรม คลังยาและเวชภณัฑ ์ https://www.gpo.or.th/ 
16 โรงพยาบาลต ารวจ ทีมปฏิบัติการการแพทย/์

สถานพยาบาลในสังกัดโรงพยาบาล
ต ารวจ 

http://www.policehospital.org/content/h
ome.php 

 
ตารางท่ี 6-6 แสดงรายการข๎อมูลรายการทรัพยากรที่รับผิดชอบและชํองทางเข๎าถึงข๎อมูล 



 

| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ก 
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ค านิยามและความหมาย 
 1.ความหมายและประเภทของสาธารณภัยประเภทภัยตามแผนการป้องกันและบรรเทาสาธารณ
ภัยแห่งชาติ พ.ศ.2558 

สาธารณภัย ตามพระราชบัญญัติปูองกันและบรรเทาสาธารณภัย พ.ศ.๒๕๕๐ สาธารณภัย หมายความ
วํา อัคคีภัย วาตภัย อุทกภัย ภัยแล๎ง โรคระบาดในมนุษย์ โรคระบาดในสัตว์ การระบาดของศัตรูพืช ตลอดจน
ภัยอื่นๆ อันมีผลกระทบตํอสาธารณชน ไมํวําเกิดจากธรรมชาติ มีผู๎กระท าให๎เกิดขึ้น อุบัติเหตุ หรือเหตุอ่ืนใดซึ่ง
กํอให๎เกิดอันตรายแกํชีวิต รํางกายของประชาชน หรือความเสียหายแกํทรัพย์สินของประชาชนหรือของรัฐ และ
ให๎หมายความถึงภัยทางอากาศ และการกํอวินาศกรรมด๎วย ประกอบด๎วย  

1.1 ภัยจากอุทกภัย  
  เป็นสาธารณภัยที่เกิดจากฝนตกหนัก และฝนตกสะสมเป็นเวลานาน ท าให๎เกิดน้ าปุาไหลหลาก 
น้ าทํวมฉับพลัน น้ าทํวมขัง และน้ าล๎นตลิ่ง ประชาชนได๎รับความเดือนร๎อน สิ่งสาธารณประโยชน์ และทรัพย์สิน
ของประชาชนได๎รับความเสียหาย สาเหตุของการเกิดอุทกภัย ได๎แกํ ลมมรสุม หยํอมความกดอากาศ พายุหมุน
เขตร๎อน (ดีเปรสชั่น โซนร๎อน และไต๎ฝุุน) การระบายน้ าจากเขื่อน น้ าล๎นตลิ่ง อํางเก็บน้ าหรือเขื่อนเก็บน้ าแตก 
เป็นต๎น  

1.2 ภัยจากวาตภัย  
  เป็นสาธารณภัยที่มีสาเหตุจากพายุ ลมแรง จนท าให๎เกิดความเสียหายแกํอาคาร บ๎านเรือน 
ต๎นไม๎ และสิ่งกํอสร๎าง รวมถึงชีวิตของประชาชน โดยมีสาเหตุจากปรากฏการณ์ทางธรรมชาติ 

1) ภัยจากพายุหมุนเขตร๎อน (ดีเปรสชั่น โซนร๎อน ไต๎ฝุุน) คือภัยที่กํอให๎เกิดความเสียหายเป็นบริเวณ
กว๎างจากความแรงของลมที่พัดเวียนเข๎าหาศูนย์กลางของพายุหมุนเขตร๎อน ตามแนวเส๎นทางเดิน
ของพายุ โดยปกติจะมีความกว๎าง 50 - 100 กิโลเมตร ขึ้นอยูํกับขนาดและความแรง ของพายุ
แตํละลูก 

2) ภัยจากคลื่นพายุซัดฝั่ง คือ ภัยธรรมชาติซึ่งเกิดจากพายุหมุนเขตร๎อนเคลื่อนเข๎าหาฝั่ง เมื่อมีความ
แรงลมมากกวํา 100 กิโลเมตรตํอชั่วโมง กํอให๎เกิดความเสียหายตํอพ้ืนที่ราบชายฝั่งทะเล  

3) ภัยจากพายุฤดูร๎อน คือ ภัยจากพายุที่เกิดในชํวงที่มีลักษณะอากาศร๎อนอบอ๎าวติดตํอกันหลาย
วัน และเมื่อมีอากาศเย็นมาปะทะกับอากาศร๎อน จะท าให๎เกิดพายุฟูาคะนอง ลมกรรโชกแรง 
ฟูาผํา และมักมีลูกเห็บตกตามมาด๎วย พายุฤดูร๎อน มักเกิดขึ้นและสิ้นสุดลงในชํวงเวลาสั้น ๆ 
ไมํเกินหนึ่งชั่วโมง และครอบคลุมบริเวณพ้ืนที่ไมํเกิน 20-30 กิโลเมตร แตํจะมีลมกระโชก
แรงที่เริ่มสร๎างความเสียหาย เมื่อมีความแรงลมตั้งแตํ 50 กิโลเมตรตํอชั่วโมงข้ึนไป  

4) ภัยจากลูกเห็บ หมายถึง ภัยที่เกิดจากก๎อนน้ าลักษณะเหมือนน้ าแข็งรูปรํางไมํแนํนอน เกิด
จากละอองหยาดฝนซึ่งเย็นแบบยิ่งยวดในเมฆฝน (ยังอยูํในสภาพของเหลวท่ีอุณหภูมิต่ ากวําจุด
เยือกแข็ง) ปะทะกับวัตถุแข็ง เชํน ผงฝุุน หรือก๎อนลูกเห็บที่เกาะตัวอยูํกํอนแล๎ว  จนเกิดการ
แข็งตัวเกาะรอบวัตถุนั้นๆ และกลายเป็นก๎อนลูกเห็บ ซึ่งมักเกิดข้ึนพร๎อมกับพายุฤดูร๎อน 

5) ภัยจากพายุฤดูร๎อน หมายถึง ภัยที่เกิดจากลมกรรโชกแรง พายุ ฝนฟูาคะนอง หรือลูกเห็บ มัก
เกิดในระยะเวลาสั้นๆ 10 -15 นาที ในชํวงการเปลี่ยนฤดูจากฤดูหนาวไปสูํฤดูร๎อนและชํวง
กํอนเริ่มต๎น ฤดูฝน กํอให๎เกิดความเสียหายของอาคารบ๎านเรือน ต๎นไม๎ และสิ่งกํอสร๎างตํางๆที่
เกิดข้ึนเป็นบริเวณแคบๆ 
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1.3 ภัยจากดินถลํมหรือโคลนถลํม  
  เป็นสาธารณภัยที่มักเกิดขึ้นพร๎อมกันหรือเกิดตามมาหลังจากเกิดน้ าปุาไหลหลากอันเนื่องมาจาก
พายุฝนที่ท าให๎เกิดฝนตกอยํางหนักตํอเนื่องรุนแรง สํงผลให๎มวลดินและหินไมํสามารถรองรับการอ๎ุมน้ าได๎ จึงเกิด
การเคลื่อนตัวตามอิทธิพลของแรงโน๎มถํวงของโลก ปัจจุบันปัญหาดินโคลนถลํมเกิดบํอยมากขึ้นและมีความรุนแรง
เพ่ิมมากข้ึน อันมีสาเหตุมาจากพฤติกรรมของมนุษย์ เชํน การตัดไม๎ท าลายปุา การท าการเกษตรในพ้ืนที่ลาดชัน
การท าลายหน๎าดิน เป็นต๎น 

1.๔ ภัยจากแผํนดินไหวและอาคารถลํม  
1) ภัยจากแผํนดินไหว หมายถึง ภัยธรรมชาติซึ่งเกิดจากการปลดปลํอยพลังงานใต๎พิภพ  

ท าให๎เกิดการสั่นสะเทือนของพ้ืนดิน การสั่นสะเทือนนี้อาจมีระดับความรุนแรงขั้นต่ า 
ที่ไมํกํอให๎เกิดความเสียหายใดๆ แตํบางครั้งก็อาจมีระดับความรุนแรงในขั้นที่เป็นอันตราย
จนกํอให๎เกิดความเสียหายตํอชีวิตและทรัพย์สิน  

2) ภัยจากแผํนดินไหวและอาคารถลํม หมายถึง ภัยที่เกิดจากอาคารและสิ่งปลูกสร๎าง ได๎แกํ 
ตึก บ๎าน โรงเรือน ร๎าน แพ คลังสินค๎า ส านักงาน ที่ได๎รับความเสียหายจากการโยกไหวตัว
รุนแรงของแผํนดิน ซึ่งเป็นผลมาจากแผํนดินไหวและกํอให๎เกิดความเสียหายหรือพังทลาย 

1.5 ภัยจากอัคคีภัย  
  เป็นภัยประเภทหนึ่งที่เกิดจากไฟ ที่ขาดการควบคุมดูแล ท าให๎เกิดการติดตํอลุกลาม ไปตาม
บริเวณที่มีเชื้อเพลิงและเกิดการลุกไหม๎ตํอเนื่อง สภาวะของไฟจะรุนแรงมากขึ้น ถ๎าการลุกไหม๎มีเชื้อเพลิงหนุน
หรือมีไอของเชื้อเพลิงถูกขับออกมามาก ความร๎อนแรงก็จะมากยิ่งขึ้น สิ่งที่ท าให๎เกิดอัคคีภัยได๎งํ าย ได๎แกํ 
เชื้อเพลิง สารเคมี หรือวัตถุใดๆ ที่มีสถานะเป็นของแข็งหรือของเหลว หรือก๏าซที่อยูํในภาวะพร๎อมที่จะเกิดการ
สันดาปจากการจุดติดใดๆ หรือจากการสันดาปเอง 

1.6 ภัยแล๎ง  
  ภัยที่เกิดจากความแห๎งแล๎งของลมฟูาอากาศ อันเกิดจากการที่มีปริมาณฝนน๎อย หรือฝนไมํตก
เป็นระยะเวลานานและครอบคลุมพ้ืนที่เป็นบริเวณกว๎าง ท าให๎เกิดการขาดแคลนน้ าดื่ม น้ าใช๎ พืชพันธุ์ไม๎ตํางๆ 
ขาดน้ าไมํสามารถเจริญเติบโตได๎ตามปกติ เกิดความเสียหายและสํงผลกระทบอยํางกว๎างขวาง รุนแรงตํอประชาชน
โดยภัยแล๎งเกิดจากสาเหตุ ดังนี้ 

1) ฝนแล๎ง หมายถึง สภาวะที่มีฝนน๎อยหรือไมํมีฝนเลยในชํวงเวลาหนึ่งซึ่งตามปกติจะต๎องมีฝน 
(ภาวะที่ปริมาณฝนตกน๎อยกวําปกติหรือไมํตกต๎องตามฤดูกาล) โดยขึ้นอยูํกับสถานที่และ
ฤดูกาล ณ ที่นั้นๆ  

2) ฝนทิ้งชํวง หมายถึง ชํวงที่มีปริมาณฝนตกไมํถึงวันละ 1 มิลลิเมตรติดตํอกันเกิน 15 วัน 
1.7 ภัยจากไฟปุาและหมอกควัน  

  ภัยที่เกิดจากไฟปุาไมํวําจะจากสาเหตุใดก็ตามเกิดขึ้น ในปุาธรรมชาติหรือสวนปุาก็ตาม แล๎ว
ลุกลามไปได๎โดยอิสระปราศจากการควบคุม ตลอดจนเป็นผลให๎ฝุุน ควัน และอนุภาคแขวนลอยในอากาศ 
รวมตัวกันในสภาวะที่อากาศปิด เกิดอันตรายตํอทรัพย์สินและสุขภาพของประชาชน  
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1.8 ภัยจากอากาศหนาว 
  เป็นสาธารณภัยที่เกิดจากสภาพอากาศที่หนาวเย็น ที่มีระดับของอุณหภูมิลดติดตํอกันอยําง
น๎อย 3 วัน สํงผลให๎ประชาชนได๎รับความเดือดร๎อนทั้งชีวิตและทรัพย์สิน ตลอดจนยังสํงความเสียหายตํอพืช
พันธุ์และสัตว์เลี้ยงตํางๆ โดยมีเกณฑ์อุณหภูมิต่ าสุดในชํวงฤดูหนาว ดังนี้ 

- อากาศเย็น   ที่อุณหภูมิ  16.0 - 22.9 องศาเซลเซียส          
- อากาศหนาว ที่อุณหภูมิ  8.0 - 15.9 องศาเซลเซียส          
- อากาศหนาวจัด ที่อุณหภูมิต่ ากวํา    8.0 องศาเซลเซียส          

  1.9 ภัยจากคลื่นสึนามิ  
  ภัยที่เกิดจากแผํนดินไหวที่คํอนข๎างรุนแรงและสามารถเคลื่อนตัวข๎ามทวีป ไปยังชายฝั่งที่อยูํ
หํางไกลหลายหมื่นกิโลเมตร สาเหตุของการเกิดคลื่นสึนามิ มีหลายสาเหตุ เชํน แผํนดินไหว ภูเขาไฟระเบิด  
ดินถลํม และอุกกาบาตตกลงสูํมหาสมุทร โดยภัยจากสึนามิกํอให๎เกิดความเสียหายทั้งตํอชีวิต ประชาชนและ 
สิ่งปลูกสร๎างตลอดแนวพ้ืนที่ราบชายฝั่ง 

1.10 ภัยจากโรคระบาด  
1) ภัยจากโรคระบาดในมนุษย์ หมายถึง ภัยจากโรคซึ่งปรากฏขึ้นในประชากรกลุํมหนึ่งในระยะ 

เวลาหนึ่ง ในอัตราที่สูงขึ้นมากกวําที่คาดการณ์ไว๎ โดยเทียบกับประวัติการเกิดโรคในอดีต
โรคนั้นอาจเป็น โรคติดตํอทางสัมผัสหรือไมํก็ได๎ สํงผลตํอชีวิตความเป็นอยูํของประชาชน 
ในพ้ืนที่เกิดโรคระบาดและพ้ืนที่ใกล๎เคียง  

2) ภัยจากโรคระบาดสัตว์ หมายถึง ภัยที่เกิดจากโรคซึ่งปรากฏขึ้นในประชากรสัตว์เลี้ยงหรือ
สัตว์ปุา โดยเป็นโรคติดตํอทั้งในสัตว์ชนิดเดียวกัน ตํางชนิดกัน รวมถึงการติดตํอมาสูํคน  
ในระยะเวลาหนึ่ง สร๎างความเสียหายตํอเศรษฐกิจและ สุขภาพของประชาชน  

3) ภัยจากการระบาดของ หมายถึง ภัยที่เกิดจากสิ่งซึ่งเป็นอันตรายแกํพืช เชํน เชื้อโรค พืช 
แมลง สัตว์ หรือพืชที่อาจกํอให๎เกิดความเสียหายแกํพืช สํงผลให๎สํวนหนึ่งสํวนใดของพืช 
เชํน ต๎น ตา ตอ แขนง หนํอ กิ่ง ใบ ราก เหง๎า หัว ดอก ผล เมล็ด เชื้อ และสปอร์ของเห็ด 
ไมํวําที่ยังท าพันธุ์ได๎หรือตายแล๎ว และให๎หมายความรวมถึงตัวห้ า ตัวเบียน ตัวไหม ไขํไหม 
รงัไหม ผึ้ง รังผึ้ง และจุลินทรี จนสํงผลกระทบในวงกว๎างตํอเศรษฐกิจ สังคมและประชาชน  

1.11 ภัยจากการคมนาคมและขนสํง  
  อุบัติเหตุทางถนน โดยมีสาเหตุจากพฤติกรรมเสี่ยงในการใช๎รถใช๎ถนน การท าผิดกฎจราจรและ
การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์แล๎วขับขี่ การไมํสวมหมวกนิรภัยอีกทั้งยานพาหนะ สภาพถนน และสิ่งแวดล๎อมที่ไมํ
ปลอดภัย  

1.12 ภัยทางอากาศ  
 ภัยทางอากาศ หมายถึง ภัยอันเกิดจากการโจมตีทางอากาศ โดยอากาศยาน อาวุธน าวิถี ขีปนาวุธ 

หรือสิ่งใดๆ ที่สามารถเคลื่อนที่หรือทรงตัวบนอากาศ และการโจมตีดังกลําวสํงผลกระทบตํอชีวิต และทรัพย์สิน
ของประชาชน 
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1.13 ภัยจากสารเคมีและวัตถุอันตราย 
  เป็นสาธารณภัยที่มักเกิดขึ้นในโรงงานอุตสาหกรรม โกดังเก็บสารเคมี และจากการขนสํงสารเคมี
และวัตถุอันตราย แตํสาเหตุที่สํงผลกระทบตํอประชาชนและสิ่งแวดล๎อมสํวนใหญํจะเป็นการรั่วไหลของสารเคมี
วัตถุอันตรายขณะขนสํง การระเบิด รวมไปถึงการเกิดเพลิงไหม๎ ซึ่งผลกระทบที่เกิดขึ้นในแตํละครั้งไมํได๎จ ากัด
อยูํเฉพาะในโรงงานเทํานั้น แตํยังได๎สร๎างผลกระตํอพ้ืนที่โดยรอบตํอประชาชนทั่วไป  

1.14 ภัยจากเทคโนโลยีสารสนเทศ 
  ภัยที่เกิดจากการใช๎เทคโนโลยีมาประยุกต์ใช๎กับคอมพิวเตอร์และอุปกรณ์โทรคมนาคม ซึ่งสํงผล
กระทบในด๎านตํางๆ เชํน การกระท าที่ท าให๎ระบบคอมพิวเตอร์ไมํสามารถท าตามค าสั่งที่ก าหนดไว๎ หรือการท า
ให๎การท างานผิดพลาดไปจากค าสั่งที่ก าหนดไว๎ หรือการใช๎วิธีการใดๆ ในการเข๎าลํวงรู๎ข๎อมูล แก๎ไข หรือท าลาย
ข๎อมูลของบุคคลอ่ืนในระบบคอมพิวเตอร์โดยมิชอบ  

1.15 ภัยจากทุํนระเบิดและระเบิด 
  อุบัติเหตุที่เกิดจากทุํนระเบิดหรือระเบิดที่หลงเหลืออยูํ สํวนใหญํจะเกิดในพ้ืนที่รอยตํอตามเขต
แนวชายแดนประเทศไทย โดยพ้ืนที่ที่มีสนามทุํนระเบิดและมีจ านวนทุํนระเบิดหนาแนํนที่สุด อยูํตามพ้ืนที่เขต
แนวชายแดนด๎านประเทศกัมพูชา รองลงมาอยูํในพ้ืนที่เขตแนวชายแดนประเทศเมียนมาและลาว สํวนพื้นที่เขต
แนวชายแดนประเทศมาเลเซีย มีผลกระทบน๎อยที่สุด แตํยังมีบางพ้ืนที่ที่มีขําวการลอบโจมตีของผู๎กํอการร๎าย 
อยูํเสมอ จึงท าให๎ประชาชนที่อยูํในพื้นท่ีนั้นได๎รับผลกระทบทั้งการบาดเจ็บ พิการ ตลอดจนเสียชีวิต 

1.16 ภัยจากการกํอวินาศกรรม  
  ภัยที่เกิดจากการกระท าใดๆ อันเป็นการมุํงท าลาย ทรัพย์สินของประชาชนหรือของรัฐ หรือ
สิ่งอันเป็นสาธารณูปโภค หรือการรบกวน ขัดขวาง หนํวงเหนี่ยว ระบบการปฏิบัติงานใดๆ ตลอดจนการ
ประทุษร๎ายตํอบุคคลอันเป็นการกํอให๎เกิดความปั่นปุวนทางการเมือง เศรษฐกิจ และสังคม โดยมุํงหมายที่จะ
กํอให๎เกิดความเสียหายตํอความม่ันคงของรัฐ 

1.17 ภัยด๎านความม่ันคง 
  ภัยที่เป็นลักษณะการกํอการร๎าย ที่เกิดจากการกระท าใด ๆ ที่สร๎างความปั่นปุวนให๎ประชาชน 
เกิดความหวาดกลัว หรือเพ่ือขูํเข็ญ หรือบีบบังคับรัฐบาล หรือองค์การระหวํางประเทศให๎กระท า หรือละเว๎น
กระท าการอยํางหนึ่งอยํางใดอันกํอให๎เกิดความเสียหายตํอชีวิตและทรัพย์สินที่ส าคัญ  

1.18 ภัยจากการชุมชนประท๎วงและกํอการจลาจล 
 ภัยที่เกิดจากการปฏิบัติการของบุคคล หรือกลุํมบุคคลที่มุํงหวังผลตามเงื่อนไขข๎อเรียกร๎องทาง

การเมือง เศรษฐกิจ และสังคม ซึ่งสํวนใหญํจะปฏิบัติการลํวงล้ าเขตแดน หรือเกี่ยวพันกับชาติอ่ืน การกระท านั้น
อาจเป็นไปโดยเอกเทศ ปราศจากการสนับสนุนจากรัฐใดๆ หรือมีรัฐใดรัฐหนึ่งสนับสนุนรู๎เห็นก็ได๎ เมื่อเกิดขึ้นยํอม
มีผลกระทบโดยตรง ตํอผลประโยชน์ของชาติ พันธกรณี ระหวํางประเทศ นโยบายของชาติทั้งด๎านการเมือง และ
การปูองกันประเทศ การเศรษฐกิจและสังคมจิตวิทยา ชื่อเสียงและเกียรติภูมิของชาติ 
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2.ความหมายและประเภทของสาธารณภัยประเภทภัยตามกระทรวงสาธารณสุข 
 2.1 ภัยที่เกิดจากเชื้อโรค/โรคระบาด คือ ภัยที่เกิดจากโรคระบาด เป็นโรคที่เกิดขึ้นในสถานที่หนึ่ง ณ เวลา
หนึ่ง ทีมีอัตราสูงกวําสถานการณ์ปกติ และการติดเชื้อนั้นแพรํกระจายจากแหลํงเริ่มต๎นโรค ไปยังชุมชนอ่ืนๆ ที่
อยูํไกลออกไป ซึ่งโรคระบาดอาจเกิดได๎ทั้งจากโรคติดตํออุบัติใหมํ ที่เกิดจากเชื้อชนิดใหมํที่เพ่ิงค๎นพบการระบาด
ในมนุษย์หรือโรคติดเชื้อที่พบในพ้ืนที่ใหมํ เชํน ภัยจากโรคระบาดในมนุษย์ ภัยจากโรค แมลง สัตว์ ศัตรูพืชระบาด 
ภัยจากโรคระบาดสัตว์และสัตว์น้ า เป็นต๎น 

2.2 ภัยที่เกิดจากสารเคมีและวัตถุอันตราย คือ ภัยที่มักเกิดขึ้นในโรงงานอุตสาหกรรม โกดังเก็บสารเคมี 
และจากการขนสํงสารเคมีและวัตถุอันตราย แตํสาเหตุที่สํงผลกระทบตํอประชาชนและสิ่งแวดล๎อมสํวนใหญํจะ
เป็นการรั่วไหลของสารเคมีวัตถุอันตรายขณะขนสํง การระเบิด รวมไปถึงการเกิดเพลิงไหม๎ ซึ่งผลกระทบที่
เกิดข้ึนในแตํละครั้งไมํได๎จ ากัดอยูํเฉพาะในโรงงานเทํานั้น แตํยังได๎สร๎างผลกระตํอพ้ืนที่โดยรอบตํอประชาชน 

2.3 สาธารณภัย คือ ภัยที่มีผลกระทบตํอสาธารณชน ซึ่งกํอให๎เกิดอันตรายแกํชีวิต รํางกายของประชาชน 
หรือความเสียหายแกํทรัพย์สินของประชาชนหรือของรัฐ เชํน อุทกภัยและดินโคลนถลํม ภัยจากพายุหมุนเขต
ร๎อน ภัยจากอัคคีภัย ภัยจากอากาศหนาว ภัยจากแผํนดินไหวและอาคารถลํม ภัยจากคลื่นสึนามิ เป็นต๎น 

2.4 ภัยทางสิ่งแวดล๎อม คือ ภัยที่เกิดขึ้นที่สํงผลให๎คุณภาพของสิ่งแวดล๎อมได๎รับผลกระทบเป็นวงกว๎าง 
และสํงผลอันตรายตํอรํางกายประชาชน เชํน ภัยแล๎ง ภัยจากไฟปุาและหมอกควัน เป็นต๎น 

2.5 ภัยที่เกิดจากการกระท าของมนุษย์และชุมนุม ภัยที่เกิดจากการกระท าของมนุษย์ สํงผลให๎เกิด
ความเสียหายตํอชีวิตหรือ ทรัพย์สิน ได๎แกํ ภัยจากการคมนาคมและขนสํง ภัยจากเทคโนโลยีสารสนเทศ  
ภัยจากการกํอวินาศกรรม ภัยจากทุํนระเบิดกับระเบิด ภัยทางอากาศ ภัยจากการชุมนุมประท๎วงและกํอการ
จลาจล เป็นต๎น 
3.ความหมายของการปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
 3.1 ด๎านการประเมินสถานการณ์  คือ การประเมินสถานการณ์ความรุนแรงของเหตุการณ์ขณะเกิดเหตุ  
เพ่ือประเมินการปฏิบัติการให๎ความชํวยเหลือ 
 3.2 ด๎านการคดัแยกผู๎บาดเจ็บ (Triage) คือ การคัดกรองผู๎ปุวยตามกลุํมอาการเพ่ือสํงตํอรักษา 
 3.3 ด๎านการรักษาพยาบาล คือ การให๎การรักษาพยาบาลผู๎ปุวย ณ พ้ืนที่เกิดเหตุ หรือพ้ืนที่ได๎รับผลกระทบ 
 3.4 ด๎านการฟ้ืนฟูสภาพจิตใจ/ภาวะสุขภาพจิต คือ การฟื้นฟูเยียวยาจิตใจของผู๎ประสบเหตุ ให๎สามารถ
กลับมาด ารงชีวิตได๎ตามปกติ 
 3.5 ด๎านการควบคุมโรค/ระบาดวิทยา คือ การควบคุมโรคที่อาจเกิดขึ้นในระหวํางประสบเหตุ หรือหลัง
ประสบเหตุ เพ่ือลดอัตราการเจ็บปุวยด๎วยโรค และไมํให๎เกิดการแพรํระบาดเป็นวงกว๎าง 
 3.6 ด๎านอนามัยสิ่งแวดล๎อม/สุขาภิบาล คือ การดูแลด๎านอนามัยสิ่งแวดล๎อม สุขาภิบาลของพ้ืนที่
ประสบเหตุ รวมทั้งสุขอนามัยของประชาชน 
 3.7 ด๎านห๎องปฏิบัติการวิทยาศาสตร์/Lab/ตรวจพิษวิทยา/สารเคมี/การตรวจทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
คือ การตรวจหาสิ่งๆตํางๆที่กํอให๎เกิดอันตรายตํอประชาชน ทางด๎านวิทยาศาสตร์ เพ่ือค๎นหาสิ่งกํอเหตุที่ท าให๎
เกิดผลกระทบหรือการเจ็บปุวยที่เกิดขึ้น 
 3.8 ด๎านการฟ้ืนฟูโครงสร๎างขั้นพ้ืนฐานด๎านการแพทย์และสาธารณสุข คือ การฟ้ืนฟูโครงสร๎างขั้นพ้ืนฐาน 
ซํอมสร๎างให๎ระบบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขสามารถกลับมาใช๎งานให๎บริการแกํประชาชนได๎  

3.9 ด๎านการประสานทางการแพทย์ (Emergency Medical Team Coordinating Cell : EMTCC) 
คือ การประสานงานด๎านทีมปฏิบัติการด๎านการแพทย์และสาธารณสุข ในขณะเกิดภัย 
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3.10 ด๎านการสื่อสารความเสี่ยงด๎านการแพทย์และสาธารณสุข (Risk Communication) คือ การเฝูา
ระวังข๎อมูลด๎านขําวที่เกี่ยวข๎องกับด๎านการแพทย์และสาธารณสุข พร๎อมทั้งสื่อสารข๎อมูลทางวิชาการและการ
ปฏิบัติตนแกํประชาชน 
 3.11 ทีมปฏิบัติการด๎านการแพทย์และสาธารณสุข คือ ทีมปฏิบัติการที่สามารถปฏิบัติการในความ
ชํวยเหลือประชาชนในพื้นท่ีประสบภัยได๎ทันที 
 
4.ความหมายของหลักสูตร 
 4.1 หลักสูตรการพัฒนาบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข คือ หลักสูตรการอบรมรม/การฝึก
ของทีมปฏิบัติการหรือบุคลากรทางการแพทย์ 
 4.2 หลักสูตรการให๎ความรู๎ประชาชน คือ หลักสูตรการให๎ความรู๎ประชาชนในด๎านตํางๆ เชํน การดูแล
สุขอนามัย การปูองกันควบคุมโรค การดูแลด๎านสุขภาพจิต การดูแลด๎านสุขาภิบาล เป็นต๎น 

 

กลไกการจัดการความเสีย่งจากสาธารณภัยของกระทรวงสาธารณสุข 
1. ระดับนโยบาย 
กระทรวงสาธารณสุข มีหน๎าที่ก าหนดนโยบายการตอบโต๎ภาวะฉุกเฉินและสาธารณภัย ด๎านการแพทย์

และสาธารณสุข บูรณาการระบบการปฏิบัติงาน ประสานการปฏิบัติ การรักษาพยาบาล การชํวยเหลือด๎าน
การแพทย์และสาธารณสุข ระหวํางหนํวยงานของรัฐและหนํวยงานภาคเอกชนให๎มีประสิทธิภาพ 

2. ระดับปฏิบัติการ 
(1) ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการด๎านการแพทย์

และสาธารณสุขระดับกระทรวง ท าหน๎าที่บังคับบัญชา อ านวยการ ควบคุม ก ากับ ดูแล และประสานการปฏิบัติ 
การรักษาพยาบาล การชํวยเหลือด๎านการแพทย์และสาธารณสุข ของศูนย์ปฏิบัติการด๎านการแพทย์และ
สาธารณสุข แตํละระดับโดยมีปลัดกระทรวงสาธารณสุข เป็นผู๎บัญชาการเหตุการณ์ 

(2) ส านักงานเขตสุขภาพ จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการด๎านการแพทย์และสาธารณสุขระดับเขต ท าหน๎าที่
อ านวยการ ควบคุม สนับสนุน และบูรณาการประสานการปฏิบัติการรักษาพยาบาล การชํวยเหลือด๎านการแพทย์
และสาธารณสุขของจังหวัด โดยมีผู๎ตรวจราชการกระทรวงสาธารณสุข เป็นผู๎บัญชาการเหตุการณ์ 

(3) ส านักงานสาธารณสุขจังหวัด จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการด๎านการแพทย์และสาธารณสุขด๎านการแพทย์
และสาธารณสุขระดับจังหวัด ท าหน๎าที่อ านวยการ ควบคุม สนับสนุน และประสานการปฏิบัติการรักษาพยาบาล
การชํวยเหลือด๎านการแพทย์และสาธารณสุข โดยมีนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด เป็นผู๎บัญชาการเหตุการณ์ 

(4) ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ จัดตั้งศูนย์ปฏิบัติการด๎านการแพทย์และสาธารณสุขด๎านการแพทย์
และสาธารณสุขระดับอ าเภอ ท าหน๎าที่อ านวยการ ควบคุม สนับสนุน และประสานการปฏิบัติการรักษาพยาบาล
การชํวยเหลือด๎านการแพทย์และสาธารณสุข โดยมีสาธารณสุขอ าเภอ เป็นผู๎บัญชาการเหตุการณ์ 
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กระบวนการประสานงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
 แนวทางการประสานงานของหนํวยงานภายในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขจะประสานงานกันอยํางตํอเนื่อง
ในแนวดิ่งตามล าดับขั้น และในแนวราบ 
 
(1) ภาวะปกติ ระบบการประสานงานจากระดับจังหวัดสูํระดับกระทรวง และจากระดับกระทรวงสูํระดับจังหวัด 
ในลักษณะแนวดิ่ง ตามระบบราชการปกติ 

 
แผนภาพที่ ก-1 กระบวนการประสานงานด๎านการแพทย์และสาธารณสุขในกระทรวงสาธารณสุขในภาวะปกติ 
  
(2) ภาวะฉุกเฉิน ระบบการประสานผํานศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด๎านการแพทย์และสาธารณสุข (Public Health 
Emergency Operation Center: PHEOC) แตํละระดับ ในการประสาน ร๎องขอ สนับสนุน และรายงานข๎อมูล 
 

 
แผนภาพที่ ก-2 กระบวนการประสานงานด๎านการแพทย์และสาธารณสุข 

ในกระทรวงสาธารณสุขในภาวะฉุกเฉิน 



 

| แนวทางปฏิบัติงานในการสนับสนุนการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน สปฉ. 
(Emergency Support Function : ESF)  

 



อําเภอเมอืง จังหวดันนทบุร ี11000 
โทร. 0 2590 1099 โทรสาร. 0 2590 1771

กองสาธารณสุขฉุกเฉิน
สาํนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

กระทรวงสาธารณสุข


