
1 
 

รายงานผลการจัดการความรู้ : เวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ (KM ) 
กรณี : การระบาดของโรคติดเชื้อไวรสัซิก้า พืน้ที่อ าเภอบึงนาราง จังหวัดพิจิตร 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

1.ชื่อเรื่อง .การควบคุมการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสซิก้า พ้ืนที่อ าเภอบึงนาราง จังหวัดพิจิตร 

2.ความจ าเป็น/ความสอดคล้องกับปัญหาและนโยบาย 
 เกิดเหตุการณ์พบผู้ป่วยมีอาการคล้ายการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสซิก้า ในพ้ืนทีห่มู่ที่ 1 ต าบลบึงนาราง  อ าเภอ
บึงนาราง จังหวัดพิจิตร ตั้งแต่วันที่ 29 มิถุนายน 2560  ผู้ปว่ยมีอาการไข้  ตาแดง ออกผื่น ปวดตามข้อ   หลังสอบสวนโรค
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบึงนาราง จึงรายงานถึงผู้บังคับบัญชาตามล าดับ  เมื่อวันที่ 2 กรกฎาคม พ.ศ.
2560 นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดพิจิตร  ได้เปิดศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินโรคติดเชื้อไวรัสซิกา   ณ รพ.สต.    
บึงนาราง อ.บึงนาราง จ.พิจิตร โดยใช้ผังบัญชาการเหตุการณ์ของกระทรวงสาธารณสุข ก าหนดเป้าหมาย ดังนี้  
 1) ต.บึงนาราง ต้องไม่พบผู้ป่วยรายใหม่ภายใน 14 วัน  
 2) เมื่อครบ 7 วัน ค่า HI,CI ในหมู่ที่ 1,2,5  ต.บึงนาราง ต้องเท่ากับ 0 ส่วนหมู่อื่นๆ ไม่เกินร้อยละ 5  
โดยก าหนดให้   Day 0 คือวันที่ 2 กรกฎาคม 2560  Day 1  คือวันที่ 3 กรกฎาคม 2560  
  Day 3  คือวันที่ 5 กรกฎาคม 2560 Day 7  คือวันที่ 9 กรกฎาคม 2560 
  Day 14  คือวันที่ 14 กรกฎาคม 2560 Day 21  คือวันที่ 23 กรกฎาคม 2560 
  Day 28  คือวันที่ 30 กรกฎาคม 2560 
สถานการณ์ดังกล่าวนี้สอดคล้องกับแผนปฏิบัติงานประจ าปี 2560 ที่จัดท าแผนงานตอบโต้ภัยพิบัติฉุกเฉินรองรับ ในวงเงิน
งบประมาณ 30,000 บาท ซึ่งเมื่อได้ด าเนินกิจกรรมแล้วจ าเป็นต้องจัดกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ตาม “ ศาสตร์ของ
พระราชา คือ ต้องเข้าใจ เข้าถึงและพัฒนา” แนวทางจัดการกับโรคระบาดดังกล่าวให้เสร็จสิ้นโดยเร็วตามหลักระบาดวิทยา 
3.กลุ่มเป้าหมาย : บุคลากรสาธารณสุขระดับ คบสอ. และที่ปรึกษาระดับจังหวัด  จ านวน   20 คน 

4.หน่วยงานที่รับผิดชอบกิจกรรม : คบสอ.บึงนาราง โดย  CIO, CQO  

5.รูปแบบกิจกรรมทีด่ าเนินการ :  
การสัมมนาแลกเปลี่ยนเรียนรู้โดยผู้ร่วมสัมมนาแต่ละท่านที่เข้าพ้ืนที่เกิดโรคระบาดมาแล้ว  น าความรู้ 

ประสบการณ์ที่ได้รับมาแลกเปลี่ยนซึ่งกันและกัน      ทั้งนี้เพื่อหาแนวทางท่ีเหมาะสมไปจัดการปัญหาให้ได้ผลดี 
ยิ่งขึ้น 
 
6. ช่วงเวลาที่ด าเนินการ : 11 กรกฎาคม 2560  : ซึ่งเป็นการรวบรวมข้อมูลการด าเนินงานเฝ้าระวัง ควบคุมโรคใน 
            ช่วงเวลาตั้งแต่วันที่ 2-10 กรกฎาคม 2560  รวมเวลาห้วงนี้  9 วัน 
7.งบประมาณที่ใช้  2-10 กรกฎาคม 2560  ประมาณ 70,000 บาท  จ าแนกเป็น 
 7.1 จากกองทุนหลักประกันสุขภาพต าบลบึงนาราง            จ านวน   20,000 บาท 
 7.2 จาก คบสอ.บึงนาราง ตามแผน     จ านวน   50,000 บาท   
 7.3 วัสดุสนับสนุน จาก สคร. นครสวรรค์  เป็นทรายเทมีฟอส  น้ ายา สเปรย์ฉีดกันยุง  ยาทากันยุง gift set  
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 7.4 วัสดุสนับสนุนจากโรงพยาบาลบึงนาราง เช่น กระดาษ หมึก เครื่องพิมพ์ วัสดุอุปกรณ์ส านักงานต่างๆรวมถึง 
ถุงด า  Mask , ถุงมือที่ใช้ในวันรณรงค์ Big Cleaning Day      
8. ผู้บันทึกรายงาน                 นายโรจน์ศิล   ยาสุข    นักวิชาการสาธารณสุขช านาญการ  
    ผู้ตรวจสอบรายงาน            นางสาวอรุณี   ผุยปุ้ย   พยาบาลวิชาชีพช านาญการ 
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9. สรุปสาระส าคัญ/สิ่งท่ีได้เรียนรู้ .KM.  จากการควบคุมเฝ้าระวังโรคติดเชื้อไวรัส ZIKA ที่อ าเภอบึงนาราง จังหวัดพิจิตร 

ล าดับ เหตุการณ/์สถานการณ์ที่เกิดขึ้น วิธีการตอบโต้   บทเรียนทางบวกที่ท าให้เกิดผลส าเร็จ บทเรียนทางลบที่ผิดพลาด 
1 ทีมสอบสวนโรคเชิงรับ -เก็บข้อมูลผู้ป่วยที่รักษา รพ.เข้าข่าย PUI -ประชุมชี้แจง/ท าความเข้าใจให้ตรงกัน เก็บข้อมูลกลุ่มปชก.ทัง้หมดไม่ได้ 
  (OPD,IPD,ER, รพ.สต. ) ส่งทีมข้อมูล ในการจัดเก็บและกรอกข้อมูลตามแบบ -ทักษะของบุคลากร 
  -แจ้งทีมข้อมูลและห้อง Lab ส ารวจก่อนปฏิบัติงาน -การให้ประวัติคลาดเคลื่อน 
  -ท าแฟ้มข้อมูลแบบสอบสวนโรคส่งศูนย์ข้อมูล -สอบทานเอกสารก่อนปิดการสัมภาษณ์ -ภาระงานของทีม,มาไม่ครบ 
2 ทีมสอบสวนโรคและเฝ้าระวังเชิงรุก -แจ้งผล Lab และให้ความรู้แก่ผู้ป่วย ญาติ Active case finding .ในสถานที่มี  
  -เก็บปัสสาวะผู้สัมผัสทุกคนในครอบครัว ผู้คนรวมตัวกัน เช่น วัด โรงเรยีน  
  -ค้นหาจัดท าทะเบียน PUI และหญิงตั้งครรภ์ พร้อมก าจัดแหล่งเพาะพันธุ์  
  เก็บตัวอย่างส่งตรวจ   
  -ค้นหาจัดท าทะเบียนและเก็บตัวอย่าง PUI   
  และหญิงตั้งครรภ์ในรัศมี 100 เมตรของพ้ืนที่ที่   
  อาจเป็นแหล่งโรค/ผู้ป่วยที่เดินทางประจ าหลังป่วย   
  -ติดตามอาการผู้สัมผัสในกลุ่มต่างๆ   
  -ค้นหาผู้ป่วยย้อนหลังจากเวชระเบียนและด าเนิน   
  การเชิงรุกในพ้ืนที่ที่ส าคัญ   
3 ทีมติดตามหญิงตั้งครรภ์ -ส ารวจหญิงตั้งครรภ์ตามเกณฑ์/ประสานการ -ติดตามทางโทรศัพท์ ติดตามยาก เนื่องจาก 
  เก็บตัวอย่าง -ให้ความรู้ สร้างความตระหนักเพ่ือขอ อยู่ต่างจังหวัด 
  -ติดตามอาการหญิงตั้งครรภ์ ความร่วมมือให้กลับมาตรวจและส ารวจ  
  -ให้ความรู้ในการป้องกันตนเองจากการติดเชื้อซิก้า ข้อมูลจนครบทุกขั้นตอน  
   -เน้นเชิงรุกท่ีบ้านร่วมกับดูแลสุขภาพจิต  
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ล าดับ เหตุการณ/์สถานการณ์ที่เกิดขึ้น วิธีการตอบโต้   บทเรียนทางบวกที่ท าให้เกิดผลส าเร็จ บทเรียนทางลบที่ผิดพลาด 

4 ทีมส ารวจลูกน้ า/ท าลายแหล่ง -ระดมเจ้าหน้าที่สาธารณสุขร่วมกับ อสม. สามารถควบคุม ท าลายแหล่งเพาะพันธุ์ -อสม.บางคนไม่ใช้ไฟฉาย/ไม่ม ี

 เพาะพันธุ์ ในวันที่ 0,3,7,14,21,28 ได้ตามแผน เนื่องจาก ไฟฉาย ปรับแก้ไขโดยให้ยืมจาก 

  -ลงพื้นที่ให้ครอบคลุมทั้งหมู่บ้านร่วมกับรัศมี  -จัดทีมเก็บกวาดหลังการส ารวจจากทีม บ้านข้างเคียงเนื่องจากเป็นสิ่งที่ 

  100 เมตรของพ้ืนที่ที่ผู้ป่วยเดินทาง ส ารวจลูกน้ ารอบแรกทุกวันแล้วน ามา จ าเป็นต้องใช้ในทุกครัวเรือน 

  ไปเป็นประจ า ชี้แจงเพ่ือปรับปรุงข้อผิดพลาดตอนบ่าย และหาง่าย 

  -รายงานจ านวนบ้านที่เข้าส ารวจได้ แยกรายหมู่ -ประชุมเตรียมความพร้อมของทีม -ขาดความละเอียดรอบคอบ  

  -สรุปรายงาน HI-CI-BI ประจ าวันส่งทีมข้อมูล ก่อนการออกส ารวจทุกเช้าของวันรุ่งขึ้น ท าให้พบลูกน้ ายุงลายหลังส ารวจ 

   -บุคลากรอธิบายให้ชัดเจน/ช่วยค านวณ -ประชาชนบางบ้านยังไม่เข้าใจ 

   -เน้นย้ าให้ทีมส ารวจค้นหาอย่างละเอียด เรื่องการประมาณจ านวนทราย 

   และจัดทีมส ารวจละเอียด(ทีมเก็บกวาด) ที่ใส่ในภาชนะ 

   ส ารวจซ้ าอีกครั้ง -ยางรถยนต์/ภาชนะขังน้ าได้  
   -จัด Big Cleaning Day  บางส่วนรอดพ้นการค้นหา 
   -ท าบันทึกแบบส ารวจและท าลายแหล่ง -บุคลากรไม่เพียงพอ แก้ไขโดย 
   เพาะพันธุ์ติดไว้ทุกหลังคาเรือน หมุนเวียนจากฝ่ายอ่ืนๆที่ว่าง 

   -ชุมชนสนับสนุนน้ ามันขี้โล้จ านวนมาก มาช่วยงาน/ขอสนับสนุนจากอ าเภออ่ืน 
 
 

5 ทีมพ่นสารเคมี -เตรียมชุมชน 1 วันก่อนด าเนินการ   

  -ด าเนินการในวันที่ 1, 3,7,14 ในรัศมี 100-    
  200 เมตร ของบ้านผู้ป่วยและพ้ืนที่ที่ผู้ป่วย   
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ล าดับ สถานการณ์ที่เกิดขึ้น วิธีการตอบโต้   บทเรียนทางบวกที่ท าให้เกิดผลส าเร็จ บทเรียนทางลบที่ผิดพลาด 

  เดินทางเป็นประจ า/สงสัยเป็นแหล่งโรค   
  -ในกรณีผู้ป่วย PUI พ่นสารเคมีในวันที่1   
  -สรุปรายงานจ านวนบ้านที่เข้าพ่นได้และปัญหา   
  อุปสรรคประจ าวันส่งทีมข้อมูล   

6. ทีม Logistics -เตรียมน้ ายา สารเคมี โลชั่นทากันยุง ไฟฉาย  -ท าบัญชีเบิกจ่ายเงินค่า วัสดุอุปกรณ์  งบประมาณไม่เพียงพอตลอดช่วง 
   แบบฟอร์มเก็บข้อมูลต่างๆ อาหาร น้ าดื่มฯลฯ น้ า อาหารฯลฯ  เวลาการควบคุมโรค 
  -ส ารวจเครื่องพ่นและประสานความร่วมมือกับ -สนับสนุนวัสดุอุปกรณ์มิได้ขาด ต้องขอสนับสนุน/ปรับแผนเพิ่ม 
  ท้องถิ่นทุกแห่ง อบจ. สคร. -ส่งน้ าดื่ม อาหาร วัสดุอุปกรณ์ถึงที่  
  -ประสาน Lab ในการส่งตัวอย่าง และเพียงพอ  
  -ท าทะเบียนคุมครุภัณฑ์ วัสดุ -ทดรองจ่ายเงินก่อนในช่วงเงินจากแผน  
  -เบิกจ่ายเงิน วัสดุอุปกรณ์ อาหาร ยังไม่ได้รับการอนุมัติให้เบิกจ่าย  
  -จัดหายานพาหนะ น้ ามันเชื้อเพลิง -เตรียมพร้อมห้องประชุม/VDO Con.   
  -ค่าตอบแทนการปฏิบัติงานนอกเวลาราชการ -หาแหล่งเงินที่รองรับแผนภัยพิบัติเพ่ือ -ไม่สามารถจัดหาค่าตอบแทน 

  -สถานที่จัดประชุม คอมพิวเตอร์ รวมถึงระบบ
การสื่อสาร 

บูรณาการให้สอดคล้องกับแผนค่าใช้จ่าย
กับทุกแหล่ง 

นอกเวลาได้ เนื่องจากมีงบระมาณจ ากัด 

  - -ขอรถยนต์สสอ.มาช่วยขนส่งอีก 2 คัน  

   -ขอสนับสนุน พขร.จากโรงพยาบาล  

   -เมื่อว่างจาก งาน Logistics ก็ผันตัวไป  

   ช่วยงานส ารวจลูกน้ าท่ีต้องใช้ก าลังคนมาก  

   และช่วยภารกิจอ่ืนๆ   

   -ทีมพ่ีเลี้ยงจาก สสจ.พิจิตรประสานความ  



6 
 

ล าดับ สถานการณ์ที่เกิดขึ้น วิธีการตอบโต้   บทเรียนทางบวกที่ท าให้เกิดผลส าเร็จ บทเรียนทางลบที่ผิดพลาด 

   ร่วมมือกับหน่วยงานระดับเขตเพ่ือ
สนับสนุน 

 

   วัสดุอุปกรณ์ต่างๆ รวมถึงด้านวิชาการ  
   และการส่ง Lab  
7 ทีมข้อมูลและเลขานุการ -update ทะเบียนในกลุ่มต่างๆ เช่น ผู้ป่วย ผู้

สัมผัสหญิงตั้งครรภ์ 
-มีการสนับสนุนบุคลากรจาก รพ.บึงนา
รางและรพ.สต.ในอ าเภอและต่างอ าเภอ
มาช่วย 

-จัดส่งข้อมูลไม่ทันในช่วงแรกเนื่องจาก
ไม่มีประสบการณ์ตรง 

  -update ข้อมูลการติดตามอาการของหญิง
ตั้งครรภ์ 

-ทีมพ่ีเลี้ยงจาก สสจ.พิจิตร ให้การ
สนับสนุน 

มาก่อน 

  และผู้สัมผัสในหมู่บ้านผู้ป่วยยืนยัน ด้านวิชาการอย่างใกล้ชิด รวมถึงการ -มีบุคลากรจ ากัด 
  -บันทึกข้อมูล HI CI BI ประสานงานหน่วยงานระดับต่างๆให้   
  -รวบรวมข้อมูลรายวันจากทุกทีม อย่างต่อเนื่อง  
  -สรุปสถานการณ์เสนอในที่ประชุม EOC  -ทีมข้อมูลเรียนรู้และพัฒนางานได้อย่าง  
  -ปรับปรุงและจัดท าแผนที่หมู่บ้าน/ต าบล รวดเร็ว ทันเหตุการณ์  
  -สรุปรายงานประชุม รายงานสถานการณ์โรค   
  ผลการด าเนินงานให้กับ สสจ/สคร/ส.ระบาด   
  -จัดท าผัง ICS ,epidemic curve ,spot map 

ติดในห้องEOC 
  

  -ประสานงานภายในและภายนอกหน่วยงาน   
8 ทีมสื่อสารความเสี่ยง -ประสานงานกับ สสจ.ในการจัดท าสปอร์ต  

แผ่นพับ 
-ประชาสัมพันธ์ในวงกว้างแจกแผ่น CD  ยังประเมินการรับรู้ได้ไม่ทั่วถึง 

  ในการให้ความรู้แก่ประชาชน ทุกหมู่บ้านทางหอกระจายข่าว ทุกหลังคาเรือนภายหลังจาก 



7 
 

ล าดับ สถานการณ์ที่เกิดขึ้น วิธีการตอบโต้   บทเรียนทางบวกที่ท าให้เกิดผลส าเร็จ บทเรียนทางลบที่ผิดพลาด 

  -เตรียมพื้นท่ีในการประสานงานเพื่อพ่นสารเคมี -ประชาสัมพันธ์ในวันส าคัญทางศาสนาที่
วัด 

ที่ได้ประชาสัมพันธ์ไปแล้ว 

   เพ่ือสร้างความเข้าใจแก่ประชาชนให้เกิด  
   ความตระหนักและร่วมมือควบคุมโรค  
   -แจกแผ่นพับทุกหลังคาเรือน  
   -ผลิตเอกสารแผ่นพับโดยผ่านการ

วิเคราะห์ 
 

   สอบทานจากผู้เชี่ยวชาญและประธาน CIS  
   -ประเมินผลการรับรู้ ความตระหนักทุก

หลัง 
 

9 ทีมให้ค าปรึกษาด้านสุขภาพจิต -ให้ค าปรึกษาในกลุ่มหญิงมีครรภ์, ผู้ที่เข้าเกณฑ์ 
PUI 

-ให้ค าปรึกษาในกลุ่มหญิงมีครรภ์, ผู้ที่
เข้าเกณฑ์ 

 

  ผู้ป่วยยืนยันและผู้สัมผัสใกล้ชิด PUI  ผู้ป่วยยืนยันและผู้สัมผัสใกล้ชิด  
   -ติดตามต่อเนื่องเพ่ือลดความวิตกกังวล  
   -เน้นเชิงรุกท่ีบ้านร่วมกับดูแลสุขภาพจิต  
     

 


