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บทคดัย่อ  การวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาระบบและกลไกการเฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยงฉุกเฉินเพ่ือสร้างความ-

รอบรู้ ด้านสขุภาพที่มปีระสทิธภิาพ ในการป้องกนัการระบาดของโรคไวรัสโคโรน่า 2019 (โควิด-19) โดยใช้การวิจัย

เชิงปฏบิตักิาร ด�าเนินการระหว่างเดอืนมกราคม - สงิหาคม 2563 ท�าให้เกดิการเรียนรู้และพัฒนาร่วมกนัของ

บุคลากรผู้ปฏบิตังิานในระบบการเฝ้าระวัง ระบบตอบโต้ความเสี่ยง และการสื่อสารเพ่ือสร้างความรอบรู้ ด้านสขุภาพ 

จาก 9 ส่วนราชการระดบักรมในกระทรวงสาธารณสขุ มีการคัดกรองและประเมนิความเสี่ยงของข่าวจากผู้เช่ียวชาญ

ทุกวัน ได้น�าข้อมูลการด�าเนินการและผลการด�าเนินงานในช่วงเดอืนมกราคมถงึกรกฎาคม 2563 มารวบรวม วิเคราะห์ 

พบว่า ได้ท�าการคัดกรองและประเมนิความเสี่ยงของข่าวทั้งหมด 1,650 ข่าว  เป็นข่าวเกี่ยวกบัโควิด-19 จ�านวน 

971 ข่าว (ร้อยละ 58.85) เป็นข่าวที่มคีวามเสี่ยงระดบัสงู 731 ข่าว (ร้อยละ 75.28) มกีารตอบโต้ข่าวที่มคีวาม

ส�าคัญและมคีวามเสี่ยงสงูสดุได้ครบถ้วนทุกกระบวนการ 166 ข่าว (ร้อยละ 17.10) การน�าเสนอข้อมูลจะเผยแพร่

ด้วยสื่อใหม่ทางเวบ็ไซด ์ “สา’สขุชัวร์” มยีอดจ�านวนคนอ่านข่าว 4.56 ล้านคร้ัง นอกจากน้ี ผลการด�าเนินงานและ

ข้อมูลที่ได้รับการตรวจสอบยืนยันจากผู้เช่ียวชาญแล้ว จะถูกส่งเป็นข้อมูลประกอบการตดัสนิใจในระบบบญัชาการ

เหตกุารณฉุ์กเฉินทางสาธารณสขุที่ศนูย์ปฏบิตักิารฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสขุ เพ่ือก�าหนดยุทธการในการ

ตอบโต้ การแถลงข่าว และการสื่อสารสาธารณะ ข้อมูลข่าวที่เกี่ยวข้องกับโควิด-19 และถูกส่งไปยังศูนย์บริหาร-

สถานการณก์ารแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 เพ่ือประกอบการก�าหนดยุทธศาสตร์ มาตรการ และแนวปฏบิตัเิพ่ือ

สื่อสารแก่ประชาชน ระบบและกลไกที่พัฒนาขึ้นน้ี สามารถเป็นต้นแบบแนวคิดและวิธกีารท�างานของระบบราชการ 

4.0 สามารถพัฒนาต่อยอดให้เกดิระบบและกลไกการเฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยงฉุกเฉิน เพ่ือสร้างความรอบรู้

ด้านสขุภาพลดการระบาดของโรคโควิด-19 ได้อย่างรวดเรว็และมีประสทิธิภาพ ส่งเสริมให้ประชาชนได้รับข้อมูล

ข่าวสารทีถู่กต้อง น�าไปสูก่ารปรับพฤตกิรรมในการป้ องกนัและลดความเสี่ยงของตนเองและคนรอบข้างจากการตดิเช้ือ

โรคโควิด-19
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บทน�า
การระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 หรือ 

โรคโควิด-19 ในปลายปี 2562 ส่งผลกระทบต่อภาวะ

สขุภาพของประชากรทั่วทุกประเทศในโลก ทุกเพศ วัย 

เศรษฐานะ และชนช้ัน(1) แม้จะเป็นโรคระบาดที่มีอตัรา

การเสยีชีวิตไม่สงูมาก แต่ติดเช้ือได้ง่าย โดยในช่วงแรก 

วงการแพทย์ยังไม่มีข้อมูลเชิงวิชาการของโรคอย่างเพียง

พอ ทั้งการป้องกนั การรักษา และยังไม่มีวัคซีนป้องกนั

โรค ในต่างประเทศเกดิการสญูเสยีชีวิตเน่ืองจากระบบ

การรักษาไม่สามารถรองรับได้เพียงพอ นอกจากน้ีสื่อ

สังคมออนไลน์ (social media) มีบทบาทในการแพร่

กระจายความตื่นตระหนกแก่ประชาชน และมีผลทาง

จิตวิทยาในกลุ่มคนรุ่นใหม่(2) เกิดการระบาดของข้อมูล

ข่าวสารที่ไม่ถูกต้อง (infodemic)(3) รวมไปถึงข้อมูลที่

บดิเบอืนจากความจริง (fake news) ‘ข่าวปลอม’ และ 

‘ข่าวลือ’ ระบาดทั่วไปทั้งโลก การแพร่กระจายของข้อมูล

ในลักษณะน้ี(4-6) ท�าให้เกดิการปฏบิัติตัวที่ไม่ถูกต้องส่ง

ผลท�าให้เกิดความเจบ็ป่วยและเป็นอันตรายถึงแก่ชีวิต 

รวมไปถึงการแพร่ระบาดของโรคมากย่ิงขึ้ น องค์การ

อนามัยโลก ได้ให้ข้อเสนอแนะกบัประเทศต่างๆ ว่าควร

เตรียมความพร้อมในการสื่อสารกบัประชาชนอย่างรวดเรว็ 

สม�่าเสมอ และโปร่งใส โดยใช้เครือข่ายการสื่อสารด้าน

สาธารณสขุ เจ้าหน้าที่สื่อ และเจ้าหน้าที่ที่มีส่วนร่วมใน

ชุมชน(7)  รวมทั้งมข้ีอเสนอให้ใช้มาตรการการควบคุมการ

เข้าถึงเน้ือหาข้อมูล การลบข้อมูล และการใช้กฎหมาย 

จัดการกบัข้อมูลที่ไม่ถูกต้องและบดิเบอืนจากความจริง(8)  

ในส่วนของประเทศไทย คณะกรรมการปฏริูปกล่าว

ถึงประเดน็ปัญหาการเข้าถึงข้อมูลด้านสุขภาพ ข้อมูล

ข่าวสารที่จ�าเป็น ถูกต้อง ทนัการณ ์ตรงกบัความต้องการ

ของประชาชน และปัญหาผลกระทบจากข้อมูล ข่าวสาร

ความรู้ที่ไม่ถูกต้อง การตอบโต้ข้อมูลสขุภาพที่ไม่ถูกต้อง

อย่างทนัทว่งท ีและการสื่อสารสขุภาพที่ไม่มปีระสทิธภิาพ 

ส่งผลต่อการสร้างความรอบรู้ ด้านสุขภาพแก่ประชาชน 

และเกิดการเจบ็ป่วยด้วยโรคที่ป้องกันได้เพ่ิมสูงขึ้ นทุก    

ปี(9) โดยเฉพาะในสภาวการณก์ารระบาดคร้ังน้ี การได้รับ

ข้อมูล ข่าวสาร ที่ผดิพลาดบดิเบอืน การแพร่ระบาดของ

ข้อมูลที่มากเกนิไป ทั้งเจตนาดหีรือร้าย ข้อมูลที่มทีั้งเร่ือง

จริง เร่ืองเทจ็ หรือที่ยังไม่มีการพิสจูน์แพร่กระจายอย่าง

รวดเรว็ผ่านโซเชียลมเีดยี ส่งผลกระทบให้ข้อมูล และค�า

แนะน�าที่เช่ือถอืได้ในช่วงวิกฤตมกีารเข้าถงึยากมากย่ิงขึ้น 

นอกจากน้ียังสร้างความไม่ไว้วางใจ และส่งผลลบต่อการ

ตอบสนองต่อมาตรการ และนโยบายของหน่วยงานภาค

สาธารณสขุ(10) ที่ส �าคัญย่ิง คือ ส่งผลร้ายกบัการควบคุม

การระบาดของโรค

การวิจัยน้ี มวัีตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาระบบและกลไก

การเฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยงฉุกเฉิน ในสถานการณ์

การระบาดของโรคโควิด-19  ที่มปีระสทิธภิาพ เพ่ือเช่ือม

ต่อกบักลไกของกระทรวงสาธารณสขุ ภายใต้ศนูย์ปฏบิตัิ

การฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสขุ กรณีโรคติด

เช้ือโควิด–19 (Emergency Operation Center: EOC)(11) 

สื่อสารข้อมูล ความรู้  แนวทาง มาตรการที่ถูกต้อง สร้าง

ความรอบรู้ ด้านสุขภาพให้กับประชาชน เพ่ือท�าให้

ประชาชน ด�าเนินการการปรับพฤติกรรมในการป้องกนั

และลดความเสี่ยงของตนเองและคนรอบข้างต่อไป  

วิธีการศึกษา
เป็นการประยุกตใ์ช้แนวคิดวิจัยเชิงปฏบิตักิาร (action 

research)(12) ประกอบด้วยขั้นตอนหลัก 4 ขั้นตอน ได้แก่ 

1)  การวิเคราะห์ปัญหาโรคโควิด-19 และการ

วิเคราะห์ระบบและกลไกที่ใช้ในการแก้ปัญหา

2)  การพัฒนาระบบและกลไกการเฝ้าระวัง และ

ตอบโ ต้ความ เสี่ ย ง ฉุก เ ฉินของกระทรวง

สาธารณสขุ

3)  การลงมอืปฏบิตักิารและท�าการเกบ็ข้อมูลโดยการ

สงัเกต 

4)  การประเมินผลการปฏิบัติการและการสะท้อน

กลับของผู้มส่ีวนร่วมในกระบวนการปฏบิตั ิ

เครื่องมือที่ใชใ้นการเก็บขอ้มูลการวิจัย ประกอบ

ด้วย แบบบันทึก ข้อมูล แบบบันทึกเหตุการณ ์

แบบสอบถามปลายเปิด และการสมัภาษณ ์



การพฒันาระบบและกลไกการเฝ้าระวงัและตอบโตค้วามเสีย่งฉุกเฉินเพือ่สรา้งความรอบรูด้า้นสุขภาพ

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่5 899

ระยะเวลาการศึกษา 

ด�าเนินการระหว่าง  เดอืนมกราคม – สงิหาคม 2563  

ประชากรกลุ่มเป้าหมาย คือประชาชนอายุ 18 ปีขึ้น

ไปทั่วประเทศ ซ่ึงเป็นคนวัยท�างานที่มีอิทธิพลหลักใน

ครอบครัว และกลุ่มผู้สงูอายุบางส่วน โดยการคัดเลือก

ตวัอย่างที่ศกึษา แบบมจุีดประสงค์ (purposive selection) 

ผ่านเครือข่ายมหาวิทยาลัยและเครือข่ายสาธารณสขุ ใน

จังหวัดอดุรธานี อ�านาจเจริญ นครศรีธรรมราช เชียงราย 

ชลบุรี และกรงุเทพมหานคร จ�านวน 500 คน ประกอบ

ด้วย บุคลากรในหน่วยงานทางสาธารณสขุ นักวิชาการ 

อาจารย์ เจ้าหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

แรงงานนอกระบบ นักเรียนนักศึกษา ใช้แบบสอบถาม 

ท�าการสมัภาษณต่์อหน้า (face to face) และทางโทรศพัท ์

โดยสอบถามข้อมูล เกี่ยวกบัช่องทางการรับรู้ ข่าวสารอะไร

เกี่ยวกบัโรคโควิด-19 การตรวจสอบความถูกต้อง การ

เผยแพร่ส่งต่อข้อมูลข่าวสารที่ได้รับทางอนิเทอร์เนต็ และ

การน�าไปใช้หรือการปฏบิตัตินตามค�าแนะน�า ในสองช่วง

เวลาคือเดอืนมกราคม 2563 ก่อนการระบาด และเดอืน

มถุินายน 2563 ซ่ึงเป็นช่วงที่มมีาตรการผ่อนปรน (ช่วง

เปิดเมอืง) 

การวิเคราะหข์อ้มูล

ใช้สถติเิชิงพรรณนา (descriptive statistics) และการ

วิเคราะห์เน้ือหา (content analysis) โดยการแจกแจงข้อ

ค้นพบที่ส�าคัญเชิงอธบิายความ และแสดงให้เหน็รปูแบบ

การปฏิบัติ และวิเคราะห์ผลการด�าเนิน งานของระบบ 

เช่ือมโยงกบัผลผลิต และผลลัพธใ์นการควบคุมป้องกนั

โรคโควิด-19   

การพิทกัษ์สทิธิ์กลุ่มตวัอย่าง ได้รับใบรับรองจริยธรรม

การวิจัย จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยเกี่ยวกับ

มนุษย์ กรมอนามยั รหัสโครงการวิจัย 404

ผลการศึกษา
การวิเคราะห์ปัญหาโรคโควิด-19 และการวิเคราะห์

ระบบและกลไกที่ใช้ในการแก้ปัญหา 

1.1 การวิเคราะห์ปัญหาโรคโควิด-19 พบว่า 

ประเทศไทยก�าลังเผชิญและรับมอืกบัปัญหา 3 ด้าน คือ  

(1) แนวโน้มการระบาดใหญ่ (pandemic) ของโรค

มีโอกาสเกิดขึ้ น หากรัฐไม่มีมาตรการรองรับที่ดี และ

ประชาชนยังไม่รู้ วิธกีารปฏบิตัตินเพ่ือป้องกนัและลดการ

แพร่ระบาดของโรค   ทั้งน้ีจากการวิเคราะห์และสงัเคราะห์

ข้อมูล พบว่า ในเดือนมกราคม และเดือนกุมภาพันธ ์

2563 จ�านวนผู้ตดิเช้ือเร่ิมเพ่ิมขึ้นจาก 19 และ 23 ราย

ตามล�าดบั 

(2) มกีารระบาดของข้อมูลข่าวสาร (infodemic) ใน

โลกออนไลน์ การส่งต่อและความสนใจข่าวสารเกี่ยวกบั

โรคโควิด-19 เพ่ิมมากขึ้น ทั้งข่าวจริง ข่าวเทจ็ จากหลาก

หลายหน่วยงานจากหน่วยงานภาครัฐ ภาคเอกชนและผู้

เช่ียวชาญ ด้วยเน้ือหา ข้อมูล ที่สอดคล้องและขดัแย้งกนั 

ส่งผลต่อความน่าเช่ือถอืภาครัฐ 

(3) ผลกระทบกับความวิตกกังวล (panic) ของ

ประชาชน จากผลการส�ารวจและสมัภาษณก์ลุ่มตัวอย่าง

ประชาชน 500 คน พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เป็นนักเรียน 

แรงงานนอกระบบ และผู้สงูอายุ มีประสบการณ์ในการ

ค้นหาข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพในอินเตอร์เน็ตผ่าน

โทรศัพท์มือถือ ด้วยความกังวลและมีความพยายาม

หาความรู้  และข้อแนะน�าในการป้องกนัตวัเกี่ยวกบัโรค-

โควิด-19 แต่การพิจารณาข้อมูลจะใช้ต้นทุนทางปัญญา 

ประสบการณ ์และเพ่ือน เมื่อรับสื่อแล้วส่วนใหญ่จะไม่มี

การตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลหรือแหล่งที่มาของ

ข้อมูลข่าว และเช่ือถอืบุคคลที่เป็น “หมอ” และ “ตรา

สัญลักษณ์ของหน่วยราชการ” และยังเคยมีการส่ง          

ข่าวปลอมไปยังกลุ่มอื่นๆ ในสงัคมออนไลน์ต่อ 

1.2 การวิเคราะห์ระบบและกลไกทีใ่ช้ในการแก้ปัญหา 

ผู้วิจัยได้ทบทวนและวิเคราะห์ระบบและกลไกการเฝ้า

ระวังและตอบโต้ความเสี่ยงเพ่ือความรอบรู้ ด้านสขุภาพ 

(Risk Response for Health Literacy: RRHL) ของกรม

อนามยั (ซ่ึงทมีวิจัยเป็นผู้ร่วมพัฒนาในปี พ.ศ. 2562) 

มาพัฒนาเพ่ือรับมือกบัปัญหา 3 ด้านในข้อ 1.1 โดยม ี   

เป้าหมายสดุท้าย เพ่ือสร้างความรอบรู้ให้กบัประชาชน ใน

การป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ในตารางที่ 
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ตารางที ่1 ผงัการเช่ือมโยงกระบวนการย่อย บทบาท/หนา้ที ่ขอ้จ�ากดั/โอกาสในการพฒันา

    กระบวนการย่อย                                บทบาท/หน้าที่                                         ข้อจ�ากดั/OFI

กระบวนการที่ 1 

ค้นหาความเสี่ยง 

(risk monitoring)

   

กระบวนการที่ 2 

จัดล�าดบัความส�าคัญและ

ความรนุแรง 

(prioritization and assign 

response)

กระบวนการที่ 3 

สนับสนุนวิชาการ 

(expert management)

กระบวนการที่ 4 

ยุทธการตอบโต้ 

(strategy management)

กระบวนการที่ 5 

สื่อสารตอบโต้ 

(risk communication)

 

มบีทบาทในการน�าเข้าข้อมูลประเดน็ข่าวที่เกดิขึ้นในรอบวัน พร้อมระบุแหล่งช่อง

ทางข้อมูล และจ�านวนผู้เข้าถงึข้อมูลในระบบ Google drive ด้วยกระบวนการ

ค้นหา เฝ้าระวัง จากสื่อกระแสหลักเดมิ และสื่อที่ผ่านทางระบบอนิเตอร์เนต็ทุก

ช่องทาง (Online และ Offline)  และส่งมอบข่าว/ประเดน็ ที่จัดล�าดบัความส�าคัญ

ในช่วงเวลาเช้าตรู่ของทุกวัน ความท้าทายที่ส�าคัญคือ สถานการณปั์ญหาเร่งด่วน 

และปริมาณข่าวที่มากขึ้น

ระบบปฏบิตักิารผ่านเวบ็ไซต ์RRHL 

(Platform Sa-suk sure)

มหีน้าที่วิเคราะห์ความเสี่ยง ความรนุแรง ผลกระทบ และจัดล�าดบัความส�าคัญของ

ประเดน็ข่าว ความเสี่ยง และความรนุแรง ตามเกณฑป์ระเมนิในประเดน็การ 

กระจายของข้อมูล ผลกระทบต่อสขุภาพ ผลกระทบต่อกลุ่มประชาชน ประเดน็

ร้อน (Hot Issues) และผลกระทบต่อภาพลักษณอ์งค์กร เป็นข่าวที่มคีวามเสี่ยง

มาก (สแีดง) เสี่ยงปานกลาง (สเีหลือง) และเสี่ยงน้อย (สเีขยีว) 

ระบบปฏบิตักิารผ่านเวบ็ไซต ์RRHL 

 (Platform Sa-suk sure)

สนับสนุนวิชาการ (Expert Management) จากผู้เช่ียวชาญ ท�าหน้าที่ตรวจสอบ

ความถูกต้องของเน้ือหาในข่าว ทางด้านสถานการณ/์วิชาการ และเสนอข้อมูลที่ถูก

ต้อง ด้วยกระบวนการจัดการความรู้ เพ่ือหาข้อสรปุจากผู้เช่ียวชาญทั้งภายใน และ

ภายนอกกรมอนามยั ก�าหนด Key Message ในการตอบโต้ความเสี่ยง ตลอดจน

วางกรอบการตอบโต้ความเสี่ยงทั้งระยะเร่งด่วน และระยะต่อเน่ือง ส่งต่อให้   

คณะท�างานด้านยุทธศาสตร์ด�าเนินการต่อ

ระบบปฏบิตักิารผ่านเวบ็ไซต ์RRHL

(Platform Sa-suk sure)

เป็นขั้นตอนการตดัสนิใจ ก�าหนดแผนกลยุทธ ์ก�าหนดเป้าหมาย วิธกีาร และช่อง

ทางการตอบโต้ความเสี่ยงและความรนุแรง  ไปสู่ประชาชนที่ได้รับผลกระทบและ 

ผู้ทีเ่กี่ยวข้อง เพ่ือส่งเสริมให้เกดิความรอบรู้ ด้านสขุภาพของประชาชนกลุ่เป้าหมาย

อย่างรวดเรว็ เร่งด่วน ในการสื่อสารสาธารณะ และต่อไปในระยะยาว รวมไปถงึ

ผลักดนัให้มกีารด�าเนินการพัฒนางาน ทั้งภายในและภายนอกกรมอนามยัต่อไป 

ระบบปฏบิตักิารผ่านเวบ็ไซต ์RRHL

(Platform Sa-suk sure)

มบีทบาทสื่อสารสาธารณะ โดยน�าเน้ือหาจากผู้เช่ียวชาญมาด�าเนินการ ผลิตสื่อ ใน

รปูแบบออนไลน์ที่ทนัสมยั รวดเรว็ น่าสนใจภายใต้สญัลักษณ ์“สา’สขุชัวร์” เพ่ือ

รับรองความถูกต้องทางวิชาการ ตลอดจนสร้างเครือข่ายการสื่อสารเพ่ือตอบโต้

ความเสี่ยงและความรนุแรง มบีทบาทส�าคัญในการก�าหนดยุทธการตอบโต้ความ

เสี่ยง สื่อสารถงึผู้บริหาร และวิจัยประเมนิผล ด้านการรับรู้และตอบสนอง เพ่ือ

ประเมนิผลการรับรู้ ไปสู่การปรับเปล่ียนพฤตกิรรมของประชาชน รวมทั้ง มกีาร

ตดิตามประเมินผลลัพธจ์ากการเผยแพร่สื่อทั้งในเชิงปริมาณ และเชิงคุณภาพ

- ทมีท�างาน RRHL 

officer มีความส�าคัญ 

และมภีาระที่หนักมาก 

ถงึแม้จะมเีครือข่ายภาค

รัฐและเอกชนจัด ระบบ

และท�าหน้าที่เฝ้าระวัง

สถานการณ ์ร่วมกบัการ

ใช้ระบบ Web Crawler 

ซ่ึงบางคร้ังไม่ ตรงกบั

ประเดน็ร้อน จึงได้

ก�าหนดให้จัดล�าดบั วัน

ละ 10 ประเดน็

- ความล่าช้าในการตรวจ

สอบความถูกต้องครบ

ถ้วนทางวิชาการในบาง

ประเดน็ เน่ืองจาก

บุคลากรผู้รับผดิชอบ 

ขาดข้อมูลที่ พร้อม

รองรับ 

- ข้อสั่งการด้านยุทธการ

ขาดการตอบสนองอย่าง

เร่งด่วนได้ครบถ้วนทุก

ประเดน็ และยังมตีกค้าง

เป็นจ�านวนมาก 

 - ไม่มแีผนระยะยาว

-การพัฒนาและผลิตสื่อใน

รปูแบบ และช่องทางที่

สามารถเข้าถงึ และตอบ

โจทย์กลุ่มเป้าหมาย 

-การผูกมติรกบัเครือข่าย

ภาครัฐและเอกชนใน

สงัคมออนไลน์

 

 

 



การพฒันาระบบและกลไกการเฝ้าระวงัและตอบโตค้วามเสีย่งฉุกเฉินเพือ่สรา้งความรอบรูด้า้นสุขภาพ

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่5 901

1 พบว่า ตวัระบบมฐีานความคิดมาจาก การบริหารความ

เสี่ยง (risk management) ที่เช่ือมกระบวนงานและระบบ

ที่มอียู่เดมิ ได้แก่ ระบบเฝ้าระวัง (surveillance system) 

ระบบการตอบโต้ความเสี่ยง (risk response system) และ

ระบบการสื่อสารความเสี่ยง (risk communication) เข้า

ด้วยกนั และน�าเสนอให้เกดิการขยายเครือข่ายส่งข้อมูล

ความเสี่ยงที่พบไปยังหน่วยงานระดับกรมในกระทรวง

สาธารณสขุ เพ่ือสร้างเครือข่าย (RRHL network) ภาย

ใต้ตราสญัลักษณ ์“สา’สขุชัวร์” โดยมกีลไกหน่วยงานกรม

อนามัยในส่วนภมูิภาค (14 หน่วยงาน) สื่อสารถงึกลุ่ม

เป้าหมายในเครือข่ายโลกออนไลน์ ประกอบกบัระบบดงั

กล่าวได้ร่วมเป็นส่วนหน่ึงของกลไกการต่อต้านข่าวปลอม

ของศูนย์ต่อต้านข่าวปลอม (anti-fake news center) 

กระทรวงดิจิทลัเพ่ือเศรษฐกจิและสงัคม ท�าให้ช่วยเพ่ิม

ช่องทางรับประเดน็เสี่ยงจากประชาชนเข้ามาในระบบ

ปฏบิตักิารของศนูย์ฯ มากย่ิงขึ้น  

สถานการณปั์ญหาการระบาดของโรคโควิด-19 เป็น

วิกฤติ และสร้างโอกาสให้กระทรวงต้องบูรณาการการ

ท�างานของกระทรวงสาธารณสขุ โดยกรมอนามยั ได้เสนอ

ให้ใช้ RRHL “สา’สขุชัวร์” ในการเฝ้าระวังและตอบโต้

ความเสี่ยงเกี่ยวกบัสถานการณก์ารแพร่ระบาดของโควิด–

19 ต่อคณะกรรมการกองบรรณาธกิารไทยรู้สู้โควิด และ

มมีตใิห้ส่วนราชการระดบักรมทัง้ 9 หน่วย ได้แก่ ส�านักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสขุ กรมการแพทย์ กรมการแพทย์-

แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก กรมควบคมโรค กรม-

วิทยาศาสตร์การแพทย์ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ   

กรมอนามัย ส�านักงานคณะกรรมการอาหารและยา และ 

องค์การเภสัชกรรม ด�าเนินการร่วมกันและเปล่ียนช่ือ

ระบบเป็น ศนูย์เฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยงเพ่ือความ

รอบรู้ ด้านสขุภาพ ไทยรู้สู้โควิด หรือ “ศนูย์ฯ RRHL ไทย

รู้สู้โควิด”  

2. การพัฒนาระบบและกลไกการเฝ้าระวัง และ

ตอบโต้ความเสี่ยงฉุกเฉินของกระทรวงสาธารณสขุ

การพัฒนาระบบ“ศูนย์ฯ RRHLไทยรู้สู้โควิด” โดย

การเช่ือมต่อ 5 กระบวนงานเดมิของ “RRHL สา’สขุชัวร์” 

ของกรมอนามัย โดยสร้างระบบการท�างานร่วมกันบน

ดจิิทลัแพลตฟอร์มกลาง (Digital Central Platform) ที่

ท�าให้ผู้ปฏบิตังิานของทุกกรมสามารถท�างานร่วมกนัตาม

แผนผงัการท�างาน ได้ทนัท ีทุกที่ ทุกเวลา  และสามารถ

รับรู้ สถานะของงานที่แต่ละส่วนด�าเนินการ ด้วยความ

รวดเรว็ แบบทนัสถานการณ์ (Real Time) และปรับ

กระบวนงานที่ 1 และ 2 ให้ท�างานต่อเน่ืองกนัภายใน 

เป็นกระบวนการเดียว และส่งมอบงานสู่กระบวนการ

ท�างานของ “ศนูย์ฯ RRHL ไทยรู้สู้โควิด” ในกจิกรรมที่ 

1 คือ การตดิตาม ตรวจสอบ และประเมนิข้อมูลข่าวสาร 

เพ่ือส่งต่อในกระบวนที่ (2) ก�าหนดมาตรการในการ

ตอบโต้ (3) ก�าหนดชุดปฏบิตักิารตอบโต้ และ (4) การ

ตดิตามประเมนิผล ตามล�าดบั โดยได้พัฒนาเป็นคู่มอืการ

ปฏิบัติงานส�าหรับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขเพ่ือท�าให้เกิด

กระบวนการท�างานอย่างเป็นระบบต่อไป

3. ปฏิบัติการของระบบและกลไกเฝ้าระวัง และ

ตอบโต้ความเสี่ยงโรคโควิด-19

มกีารด�าเนินกระบวนการร่วมกนั 4 กจิกรรมหลัก คือ 

(1) การตดิตาม ตรวจสอบ และประเมนิความเสี่ยง 

เป็นกระบวนงานที่เช่ือมต่อกับกระบวนงานเดิมของ 

RRHL สา’สขุชัวร์ กรมอนามัย ส่งมอบข่าว/ประเดน็ ที่

จัดล�าดบัความส�าคัญตามเกณฑป์ระเมนิความเสี่ยง ในช่วง

เวลาเช้าตรู่ของทุกวัน พร้อมทั้งบนัทกึในระบบปฏบิตักิาร 

บนเวป็ไซต:์ แพลตฟอร์ม (platform) ที่ตวัแทนทุกกรม

สามารถมองเหน็ได้พร้อมกนั ทุกที่ ทุกเวลา รวมทั้งแจก

จ่ายให้กับกรมที่เกี่ยวข้องผ่านระบบการแจ้งเตือนด้วย

อเีมล์อตัโนมัติไปถึงผู้ประสานงานทุกวันในช่วงเช้าเวลา 

8.00 น. จะแจ้งเตอืนอกีคร้ังเมื่อครบ 24 ช่ัวโมง และจะ

หยุดเมื่อประเดน็ความเสี่ยงได้รับการตรวจสอบ และส่ง

กลับเข้าสู่ระบบปฏบิตักิาร RRHL 

(2) ก�าหนดมาตรการในการตอบโต้ หน่วยงานที่ได้

รับการแจ้งเตือนจะเข้าดูประเด็นความเสี่ยงในระบบ

วิเคราะห์และก�าหนดรปูแบบการตอบโต้ ข้อมูลข้อเทจ็จริง

และสื่อที่ใช้เข้าสู่ระบบฯ จะถูกแสดงและบันทกึ เพ่ือน�า

เข้าเป็นข้อมูลประกอบการตัดสินใจทางการบริหารของ
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กรมอนามัยและกระทรวงสาธารณสขุ    

(3) ชุดปฏบิตักิารตอบโต้ ในช่วงการแพร่ระบาดของ

โควิด–19 ม ี3 ขั้นตอน ได้แก่ การแจ้งเตอืนรายวันให้กบั

คณะกรรมการของกรมอนามัยและกระทรวงสาธารณสขุ

เพ่ือใช้ตอบโต้ความเสี่ยงและสื่อสารสาธารณะ การแจ้ง

เตือนด�าเนินการผ่านกลุ่มไลน์ (Line) ของคณะท�างาน

ตอบโต้ความเสี่ยงไทยรู้สู้โควิดกรมอนามัย คณะท�างาน

ศนูย์ RRHL และกองบรรณาธกิารไทยรู้สู้โควิด มกีารสรปุ

ผลการด�าเนินงานเชิงปริมาณทุก 2 สัปดาห์ที่จะแสดง

จ�านวนประเดน็ความเสี่ยงและจ�านวนการเข้าชมจ�าแนก

ตามหัวข้อและหน่วยงานที่ตอบโต้ และการสรุปผลการ

ด�าเนินงานเชิงวิเคราะห์ น�าเสนอต่อคณะท�างาน EOC ของ

กรมอนามัยทุกวันศกุร์

(4) การตดิตามประเมนิผลที่เกดิจากการท�างานของ

ระบบ ด้วยการติดตาม ตรวจสอบ และประเมินข้อมูล

ข่าวสารที่สื่อถงึประชาชนตามช่องทางต่างๆ และประเมนิ

ผลลัพธ ์ว่า การตอบโต้น้ันส่งผลต่อสขุภาพหรือพฤตกิรรม

ของกลุ่มเป้าหมายมากน้อยเพียงใด

4. การประเมนิผลการปฏบิตักิารและการสะท้อนกลับ

ของผู้มส่ีวนร่วมในกระบวนการปฏบิตั ิพบว่า

กระบวนการด�าเนินงานของ “ศนูย์ฯ RRHL ไทยรู้สู้

โควิด”สามารถด�าเนินงานเช่ือมต่อกบักระบวนงานย่อย 5 

ขั้นตอน เดิมของระบบ “RRHL สา’สุขชัวร์ของกรม-

อนามยั” ได้อย่างไม่ติดขดั โดยแสดงผลการด�าเนินงาน 

ดงัน้ี 

(1) ผลการค้นหาความเสี่ยง การจัดล�าดับความ

ส�าคัญ และความรนุแรง พบว่า    

จ�านวนข่าวสามารถลดจ�านวนลงหลังมีปฏิบัติการ

ตั้งแต่เดอืนเมษายน ถงึเดอืนมถุินายนซ่ึงเร่ิมมีมาตรการ

เปิดเมือง เมื่อน�าจ�านวนข่าวที่ได้รับการคัดกรองตั้งแต่

เดือนมกราคมจนถึงกรกฎาคม 2563 ทั้งหมด 1,650 

ข่าว  โดยแต่ละข่าวจะถูกประเมนิความเสี่ยง และส่งเข้า

ระบบ พบว่าเป็นข่าวเกี่ยวกบัโควิด-19 971 ข่าว (ร้อยละ 

58.85) เป็นความเสี่ยงระดับสงูถงึ 731 ข่าว (ร้อยละ 

75.28)  เสี่ยงปานกลาง 215 ข่าว (ร้อยละ 22.14)  และ

เสี่ยงน้อย เพียง 25 ข่าว (ร้อยละ 2.57) (ตารางที่ 2)

(2) ผลการตอบโต้ข่าว พบว่า มข่ีาวที่สามารถด�าเนิน

การตรวจสอบข่าวได้ครบทุกกระบวนที่ได้วางไว้จนถึง

การน�าเสนอข้อมูลเผยแพร่ทาง เวบ็ไซด์ “สา’สุขชัวร์” 

166 ข่าว (ร้อยละ 17.10) ส่วนใหญ่เป็นข่าวที่มีความ

เสี่ยงระดบัสงู (ร้อยละ 74.10)  โดยมยีอดจ�านวนคนอ่าน

ข่าวจ�านวน 4.56 ล้านคร้ัง อย่างไรกต็ามยังพบว่ามข่ีาวที่

อยู่ในสถานะรอการตอบโต้มากถงึ จ�านวน 756 ข่าว (ร้อย-

ละ 77.86) และมข่ีาวทีถู่กปฏเิสธข่าวว่าไม่ตรงกบัภารกจิ/

ตารางที ่2  จ�านวนข่าวทีไ่ดร้บัการคดักรองความเสีย่งดว้ยการท�างานของ ระบบ RRHL ไทยรูสู้โ้ควิด

                                                                         ความเสี่ยงของข่าว

     เดอืน                 ข่าวที่ได้รับการคัดกรองทั้งหมด (เร่ือง)                     ข่าวที่เกี่ยวข้องกบัโรคโควิด-19 (เร่ือง)

                น้อย      ปานกลาง      มาก         รวม       น้อย    ปานกลาง       มาก           รวม        ร้อยละ

มกราคม 19 86 22 127  13 6 19 14.96

กุมภาพันธ ์ 25 84 17 126 1 37 15 53 42.06

มนีาคม 23 90 173 286 13 63 146 222 77.62

เมษายน 10 41 207 258 4 20 165 189 73.26

พฤษภาคม 23 68 183 274 3 21 136 160 58.39

มถุินายน 61 115 180 356 4 37 142 183 51.40

กรกฎาคม 14 52 157 223  24 121 145 65.02

  รวม 175 536 939 1,650 25 215 731 971 58.85



การพฒันาระบบและกลไกการเฝ้าระวงัและตอบโตค้วามเสีย่งฉุกเฉินเพือ่สรา้งความรอบรูด้า้นสุขภาพ

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่5 903

ภาพที ่1 ประเภทของข่าวต่างๆและการเขา้ถงึข่าวของประชาชน

ความเช่ียวชาญ จ�านวน 48 ข่าว (ร้อยละ 4.94) โดยเป็น

ข่าวที่มีความเสี่ยงระดับสงู 804 ข่าว (ร้อยละ 82.80) 

ของข่าวทั้งหมด ดงัแสดงในตารางที่ 3

(3) ผลการใช้ข้อมูลข่าวสาร RRHL ของประชาชน 

จากภาพที่ 1 แสดงให้เหน็ความสมัพันธก์ระแสความ

สนใจของประชาชน กบัระบบการตอบโต้และสื่อสารเพ่ือ

ตอบสนองของกระทรวงสาธารณสขุในช่วงวิกฤตทิี่มรีะดบั

การแพร่ระบาดสูงสุด พบว่า ในประเด็นที่เกี่ยวกับ

หน้ากากอนามยั การเว้นระยะห่าง การปฏบิตัติน การท�า

กจิกรรม และการประกอบกจิการในภาวะ การผ่อนปรน

มาตรการต่างๆ พบว่า ประชาชนจะให้ความสนใจตดิตาม

เป็นจ�านวนมาก โดยเฉพาะข่าวเร่ืองหน้ากากอนามยัมคีน

หาความรู้ เพ่ิมเตมิต่อเน่ือง และข่าวการเว้นระยะห่าง

(4) ผลการด�าเนินงานทีส่มัพันธก์บัการขบัเคล่ือนงาน 

ด้านนโยบาย 

ภาพที่ 2 แสดงการด�าเนินงานด้านนโยบายของคณะ

กรรมการที่เกี่ยวข้องในช่วงสถานการณ์การแพร่ระบาด

ของโรคโควิด-19 และการพัฒนาของ RRHL เพ่ือตอบ

ตารางที ่3 สถานะการตอบโตแ้บ่งตามระดบัความเสีย่งของข่าวโควิด-19 และจ�านวนการเขา้อ่านของประชาชน

 สถานะการด�าเนินการ   จ�านวนข่าวจ�าแนกตามความเสี่ยง (เร่ือง)       จ�านวนการเข้าอ่านของประชาชนแต่ละประเภท (คร้ัง)

                                 น้อย   ปานกลาง     มาก       รวม            น้อย          ปานกลาง           มาก              รวม

ตรวจสอบเรียบร้อย 12 31 123 166 2,110,000 151,760 2,290,000 4,560,000

ปฏเิสธการตอบโต้   1 1   3,499 3,499

ปฏเิสธข่าว  10 38 48  27,372 2,970,000 3,000,000

รอตอบโต้ 13 174 569 756 27,907 1,690,000 21,050,000 22,780,000

     รวม 25 215 731 971 2,137,907  1,869,132 26,313,499 30,343,466

ศูนยป์ฏิบติัการ RRHL “ไทยรูสู้โ้ควิด”

ประชาชนอ่านข่าวการเว้นระยะห่างเพ่ือหาความรู้ เพ่ิมเตมิ 2,070,014 คร้ัง
ประชาชนอ่านข่าวหน้ากากอนามยั
เพ่ือหาความรู้ เพ่ิมเตมิ จ�านวน 108,038 คร้ัง

(ตรวจสอบเรียบร้อย 8.97%)

ประชาชนอ่านข่าวหน้ากากอนามยัเพ่ือ
หาความรู้ เพ่ิมเตมิจ�านวน 5571 คร้ัง
(รอตอบโต ้100.00%)

1. ประชาชนอ่านข่าวหน้ากากอนามยัเพ่ือ
    หาความรู้ เพ่ิมเตมิจ�านวน 12,128 คร้ัง
    รอตอบโต้ 100%
2. การเว้นระยะห่าง จ�านวน 6,350 คร้ัง

ประชาชนอ่านข่าวหน้ากากอนามยัเพ่ือหาความรู้ เพ่ิมเตมิ
จ�านวน 51,134 คร้ัง ตรวจสอบเรียบร้อย 6.75%

ประชาชนอ่านข่าววัคซีน
289,342 คร้ัง

ประชาชนอ่านข่าววัคซีน
194,520 คร้ัง

ประชาชนอ่านข่าวหน้ากากอนามยัเพ่ือ
หาความรู้ เพ่ิมเตมิจ�านวน 236,000 คร้ัง
ตรวจสอบเรียบร้อย 97.08%
2.การเว้นระยะห่าง จ�านวน 6,350 คร้ัง

ศูนยป์ฏิบติัการ RRHL “สา’สุขชวัร ์(โควิด)

ประชาชนอ่านข่าวหน้ากากอนามยั
เพ่ือหาความรู้ เพ่ิมเตมิจ�านวน 2,166 คร้ัง
ตรวจสอบเรียบร้อย 0.43% 
2.การเว้นระยะห่าง จ�านวน 1,405 คร้ัง

ประชาชนอ่านข่าววัคซีน
6,963 คร้ัง

มกราคม                   กมุภาพนัธ ์                   มีนาคม                     เมษายน                   พฤษภาคม                   มิถุนายน                   กรกฎาคม

 ผูป่้วยโควิด-19            ข่าวเท็จ              ข่าวดา้นบวกหรือข่าวทีใ่หค้วามรูเ้พิม่เติม              ข่าวทีมี่ความขดัแยง้              ข่าวสบัสน

ข่าวที่มคีวามสบัสน ประชาชนสนใจอ่าน
จ�านวน 93,943 คร้ัง ตรวจสอบเรียบร้อย 100.00%
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สนองตามข้อสั่งการเพ่ือการป้องกนัการแพร่ระบาดของ

โรคโควิด-19 ซ่ึงจะเหน็ได้ว่าศนูย์ RRHL ได้มกีารด�าเนิน

งานตามขั้นตอนกระบวนการที่ได้วางไว้  ซ่ึงได้ด�าเนินการ

เพ่ือเตรียมความพร้อม (สปัดาห์ที ่1-9) ร่วมกบัภาคส่วน

ที่เกี่ยวข้องในการน�าเสนอข่าวและประชาสัมพันธ์การ

ปฏบิัติตัวช่วงการระบาดของโรคโควิด-19  และการน�า

เสนอประเดน็ที่ส�าคัญให้แก่คณะกรรมการที่เกี่ยวข้องเพ่ือ

วางแผนในการด�าเนินงานแก้ไขปัญหา ซ่ึงจะพบว่ามี

การน�าระบบ RRHL มาใช้เพ่ือเตรียมความพร้อมตั้งแต่

ก่อนเข้าสู่สถานการณ์การระบาดของโรคโควิด-19 วาง

กระบวนการท�างาน การเช่ือมโยงการท�างานกบัภาคส่วน

ทีเ่กี่ยวข้อง ท�าให้การจับประเดน็สถานการณ ์การวิเคราะห์

ข่าวรวมถึงการส่งต่อผู้เช่ียวชาญในการวิเคราะห์แต่ละ

ประเดน็ และการส่งต่อไปยังคณะกรรมการที่เกี่ยวข้อง

เพ่ือด�าเนินงานในเชิงนโยบาย

(5)  ผลต่อเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องของแต่ละกรมและ  

ผู้ดูแลระบบ RRHL พบว่า ทุกกรมมคีวามเหน็ว่า การมี

ระบบข้อมูลและสารสนเทศ RRHL ช่วยให้การปฏิบัติ

ภารกจิที่ต้องบูรณาการท�างานในคร้ังน้ี  ได้ดแีละรวดเรว็

ย่ิงขึ้น ทั้งในเร่ืองของสขุาภิบาลและอนามัยสิ่งแวดล้อม 

จนไปถึงการส่งเสริมสุขภาพ การควบคุมป้องกันโรค-       

โควิด-19 และการฟ้ืนฟูเตรียมความพร้อมของสถาน-

ภาพที ่2 ประเภทของมาตรการต่างๆ เมือ่เทียบกบัระยะเวลา (สปัดาห)์

ช่วงควบคุมระยะที ่3 การระบาดลดลง
1. ประชาสมัพันธก์ารปฏบิตัติวั
   - การก�าจัดขยะหน้ากากอนามยั
   - แนวทางการใช้หน้ากากอนามยั
   - การท�าความสะอาดเพ่ือก�าจัดเช้ือโควิด-19
   - การเว้นระยะห่าง”อยู่บ้าน อยู่ห่าง อยู่รอด”
2. ให้ค�าแนะน�าการปฏบิตัติวัของผู้สงูอายุและผู้มโีรคประจ�าตวั

หา้มอากาศยานท�าการบนิเขา้สู่ประเทศเป็นการชัว่คราว

ช่วงควบคุมระยะที ่4 การระบาดลดลงอย่างต่อเนือ่ง
1. กจิกรรมเชิงรกุ
   - การคัดกรองเชิงรกุและการขยายข้อบ่งช้ี
   - ให้ค�าปรึกษาทางโทรศพัทเ์กี่ยวกบัสขุภาพจิตและอื่นๆ
   - ประเมนิความเสี่ยงและมาตรการการดูแลในการปฏบิตัติน
2. การประชาสมัพันธแ์ละการเข้าถงึข้อมูล
   - การสื่อสารข้อมูลเชิงบวกเกี่ยวกบัแนวโน้มของโรคลดลง
   - เน้นย�า้มาตรการการเว้นระยะห่างในครอบครัว เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือลดการเกดิโรค
3. การศกึษาแนวทางการผ่อนปรน
   - การแบ่งกลุ่มเสี่ยงและจัดระเบยีบสงัคม
   - การเปิดบริการน�าร่องในบางพ้ืนที่ เช่น ระบบขนส่ง ร้านอาหาร ร้านตดัผม
4. แนวทางการท�า telemedicine และ new normal

เฝ้าระวงัข่าว/ประเมินความเสีย่ง/วางกลยทุธสือ่สาร/ตรวจสอบข่าวเทจ้ริง/เผยแพร่สาธารณะ

มาตรการสูงสุด
ประกาศสถานการณฉุ์กเฉินในทุกเขตทอ้งที่
ทัว่ราชอาณาจกัร 26 มีนาคม 2563  

สัง่ปิดสถานทีใ่นกรุงเทพมหานครเป็นการชัว่คราว 
27 มีนาคม 2563

ศูนยป์ฏิบติัการ RRHL “ไทยรูสู้โ้ควิด”
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ช่วงควบคุมระยะที ่1 เริม่ระบาด
1. จัดสถานที่รองรับผู้ป่วย
2. เน้นย�า้การปฏบิตัติวั
   - การใช้หน้ากากอนามยัแต่ละประเภท
   - การเว้นระยะห่าง
3. การประชาสมัพันธแ์ละเข้าถงึข้อมูลข่าวสาร
   - การสร้างการรับรู้ ในวงกว้างผ่าน online

     เน้นย�า้การปฏบิตัติน 

ช่วงควบคุมระยะที ่2 ระบาดสูงสุด
1. ให้ค�าแนะน�าการปฏบิตัติวั
   - แนวทางการใช้หน้ากากอนามยัทุกชนิด
   - เน้นย�า้การเว้นระยะห่างทางสงัคม
2. การประชาสมัพันธแ์ละเข้าถงึข้อมูลข่าวสาร
   - จัดระบบศนูย์แถลางข่าว ณ ท�าเนียบรัฐบาล
   - จัดท�าแนวทางตอบโต้ข่าวสารลวง
   - จัดท�า application ให้ค�าแนะน�าแก่ประชาชน
   - การส่งต่อข่าวสารผ่าน electronic
   - จัดตั้งสายด่วนควบคุมโรค 1422 ให้
      ค�าแนะน�าการปฏบิตัติน

ศนูย์ปฏบิตักิาร RRHL “สาสขุชัวร์(โควิด)”
1. ค้นหา เฝ้าระวัง ข่าวปลอม
2. ประเมนิความเสี่ยงต่อสขุภาพ
3. วางกลยุทธก์ารสื่อสารและแจกงาน
4. ตรวจสอบข้อเทจ็จริง
5. ผลิตสื่อเผยแพร่สาธารณะ

ประกาศหลกัเกณฑ ์วิธีการ และเงือ่นไขการสอบสวนโรคติดต่ออนัตราย
หรือโรคระบาด (21 เม.ย. 2563)

ประกาศทอ้งทีน่อกราชอาณาจกัรทีเ่ขตติดโรคติดต่ออนัตรายกรณีโรคติดเช้ือไวรสั
โคโรนา 2019 (มาเลเซีย กมัพูชา ลาว อินโดนเีซีย พม่า) (22 เม.ย.2563)

สปัดาห์
1    2      3    4     5     6    7     8     9   10   11   12   13  14   15   16  17   18   19   20  21   22   23  24   25   26  27   28   29   30  31   32   33  34   35

1 Thailand 2 Other nations
เปิดสถานศกึษา สถานบริการ สถานที่และกจิกรรมต่างๆ 
รวมถงึมาตรการป้องกนัโรค (1ก.ค.2563)

ระยะหลงัการระบาด
1. วิเคราะห์และประเมนิผล
   - ประเมนิกจิการและกจิกรรมที่เปิดด�าเนินการในระยะผ่อนปรน
   - วิเคราะห์มาตรการผ่อนปรนและเปิดประเทศ
   - จัดท�าเกณฑแ์ละแนวทางการเปิดให้บริการของสถานประกอบการ
   - เตรียมรองรับการผ่อนปรนตามมาตรการให้เปิดสถานศกึษา และสถานที่อื่นๆ
   - มาตราการควบคุมการเข้า-ออก ประเทศ
2. การให้ความรู้  การประชาสมัพันธ ์ข่าวสาร
   - การปฏบิตัตินในการเว้นระยะห่าง
   - ตดิตามการปฏบิตัตินในการเว้นระยะห่าง
   - มาตราการควบคุมโรคของสถานประกอบการ
   - สื่อสารประชาสมัพันธก์ารปฏบิตัติน “กนิร้อน ช้อนกลาง ล้างมอื อาหารปรงุสกุ”

เตรียมความพรอ้ม
- ประกาศพ้ืนที่เสี่ยง
   (กรงุเทพมหานคร สมุทรปราการ เชียงใหม่ เชียงราย ประจวบคีรีขนัธ ์กระบี่ ภเูกต็ 
   และชลบุรี)
- การคัดกรองผู้ป่วยที่เดนิทางกลับจากต่างประเทศที่มคีวามเสี่ยง
- จัดสรรหน้ากากอนามยั
- แนวทางการรักษา และการศกึษาวัคซีนโควิด-19
- การเว้นระยะห่าง
- การเข้าถงึข้อมูลข่าวสาร
   - ข้อมูลรายละเอยีด ข้อเทจ็จริง เกี่ยวกบัข่าวลวง 
   - การตอบโต้ข่าว กรณข่ีาวปลอม

1
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3

2



การพฒันาระบบและกลไกการเฝ้าระวงัและตอบโตค้วามเสีย่งฉุกเฉินเพือ่สรา้งความรอบรูด้า้นสุขภาพ

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่5 905

ประกอบการ อกีทัง้หน่วยงานทีใ่ห้บริการชุมชนและอาสา-

สมัครงานสาธารณสขุ ผู้น�าชุมชนจนไปถึงนักวิชาการยัง

ได้น�าข้อมูลที่ถูกต้องไปใช้หรือไปเผยแพร่เพ่ือให้สามารถ

แก้ไขและตอบโต้ข่าวปลอมได้อย่างทนัเวลา น�ามาสู่การ

เสริมประสทิธิภาพในการท�างานด้านสาธารณสขุและน�า

ไปสู่เป้าหมายให้ประชาชนมสีขุภาพด ีโดยมข้ีอเสนอแนะ

เพ่ือการปรับปรงุระบบในหลายประเดน็ อาท ิการปรับปรงุ

ระบบให้กลายเป็น One Stop Service เร่ิมตั้งแต่การคัด-

กรองข้อมูลและแบ่งระดับความเสี่ยงเพ่ือช่วยการท�างาน

ในขั้นตอนของการน�าเน้ือหาไปให้ผู้เช่ียวชาญมาตอบโต้ 

รวมถงึสามารถใช้ในการตดิตามตรวจสอบสถานการข่าว-

ปลอมที่มีผลกระทบต่อประชาชน  การปรับปรุงระบบ

ประสานและแจ้งเตอืนเพ่ือช่วยการท�างานในขั้นตอนของ

การน�าเน้ือหาจากผู้เช่ียวชาญมาตอบโต้เพ่ือมาด�าเนินการ

ผลิตสื่อที่เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมาย มีความทันสมัย 

รวดเรว็ และสามารถสร้างความสนใจให้แก่หน่วยงานที่

เกี่ยวข้องหรือประชาชนที่ได้รับข้อมูลเพ่ือให้เกดิการตื่น

ตวัและตอบโต้ความเสี่ยงได้ โดยข้อมูลสื่อจะต้องประทบั

ตราสญัลักษณ์ของหน่วยงานและวันที่ที่เผยแพร่ทุกคร้ัง 

พร้อมรายละเอยีดช่องทางการตดิต่อสอบถาม หรือด�าเนิน

การตามกลยุทธท์ี่เหมาะสม  การปรับปรงุระบบฐานข้อมูล

และระบบหน้ากระดาน (Dashboard) ที่ใช้ในการสรุป

ข้อมูลแบบ Executive ในระดบัต่างๆ เพ่ือสื่อสารผู้บริหาร

และระบบเกบ็ข้อมูลเพ่ือใช้ในการประเมินผลการตอบ

สนองเชิงนโยบายของผู้บริหาร รวมไปถงึระดบันักวิชาการ

และเจ้าหน้าที่ในเครือข่ายการสื่อสารเพ่ือตอบโต้ความ

เสี่ยงทั้งในระดบัจังหวัด พ้ืนที่และชุมชน และการพัฒนา

ระบบติดตามประเมินผลลัพธ์จากการเผยแพร่สื่อทั้งใน

เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ตลอดจนระดบัการรับรู้สู่การ

ปฏบิตัขิองประชาชน

วิจารณ์
1. ระบบที่พัฒนาขึ้นน้ี สามารถด�าเนินการได้ตามขั้น

ตอน โดยผู้เกี่ยวข้องปฏบิัติได้จริง สามารถเกดิผลผลิต

และความพึงพอใจของผู้เกี่ยวข้อง ทั้งน้ีผลของปฏบิตักิาร

ค้นหาข่าวและประเมินความเสี่ยงเกี่ยวกบัโรคโควิด-19 

ในประเทศไทยมีจ�านวนเพ่ิมขึ้ นเป็นไปตามคาดการณ ์

(ตารางที่ 2) และมีการตอบสนองโดยการการตอบโต้

อย่างรวดเรว็และชัดเจน ในกรณีเร่ือง การใช้หน้ากาก

อนามยั และการเว้นระยะห่าง พบว่า จะมยีอดการเข้ามา

อ่านเพ่ิมขึ้ น (ภาพที่ 1) ซ่ึงมีผลสอดคล้องกับการที่

ประชาชนให้ความร่วมมอืในการปฏบิตัติน และเป็นปัจจัย

ส�าคัญของประเทศไทยที่ท�าให้ไม่เกดิการแพร่ระบาด งาน

วิจัยคร้ังน้ี จัดเป็นนวัตกรรมในการสร้างระบบการท�างาน

ที่น�าเทคโนโลยีมาใช้ เพ่ือสนองความต้องการ (Want) 

และข้อข้องใจ (Complain) ของประชาชนในโลกข่าวสาร

ที่นอกเหนือจากสื่อกระแสหลัก ในสงัคมออนไลน์ที่ภาค

ธุรกิจด�าเนินการมาก่อน เคยถูกน�ามาใช้ในการแข่งขัน

ทางการเมืองในหลายประเทศรวมทั้งของไทยในช่วงที่

ผ่านมา การพัฒนาระบบและกลไกฯ มาใช้ในคร้ังน้ี จึง

เป็นความจ�าเป็นที่หน่วยงานด้านการแพทย์และการ

สาธารณสุขควรพัฒนาอย่างจริงจัง เน่ืองจากความไม่รู้  

หรือการรับข้อมูลที่ไม่ถูกต้องของประชาชนเอง จะส่งผล

ให้เกิดการแพร่ระบาด และส่งผลกระทบต่อคนใกล้ชิด 

ชุมชน และประเทศชาตไิด้

2. การวิจัยเชิงปฏิบัติการในการพัฒนาระบบและ

กลไกการด�าเนินงานเชิงบูรณาการคร้ังน้ี สามารถด�าเนิน

การวิจัยปฏบิตักิารได้ในสถานการณจ์ริง และสามารถน�า

ไปใช้ปฏบิตักิาร “ศนูย์ฯ RRHL ไทยรู้สู้โควิด”ที่ต่อเช่ือม

ต่อกบักระบวนงานย่อย 5 ขั้นตอน เดมิของระบบ “RRHL 

สา’สขุชัวร์ของกรมอนามัย” ได้อย่างไม่ติดขัดเน่ืองจาก

สถานการณวิ์กฤตจิากการระบาดของโรคโควิด-19 สร้าง

โอกาสในการปฏิบัติงานร่วมกันของหน่วยงานในสังกัด

กระทรวงสาธารณสขุ ภายใต้กระบวนการท�างานดงักล่าว

ท�าให้ผู้ปฏบิตังิานที่เกี่ยวข้องได้เรียนรู้รปูแบบการท�างาน

ร่วมกนับนระบบปฏบิตักิารออนไลน์ และมผีลการด�าเนิน

งานที่สามารถ ส่งมอบข้อมูล สารสนเทศเพ่ือตอบโต้ความ

เสี่ยง สร้างความรอบรู้ ให้ประชาชนป้องกนัตนเอง และ

ชุมชน ท�าให้ประเทศไทยผ่านพ้นวิกฤตกิารระบาดโรคโค

วิด-19 ในช่วงเดอืนเมษายน-มถุินายน จนเป็นทีป่ระจักษ์ 
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เวลา ตามพระราชบัญญัติการพัฒนารัฐบาลดิจิทลั และ

สร้างการท�างานรูปแบบใหม่ (new normal) ภายใต้

มาตรการเว้นระยะห่าง (physical distancing) เพ่ือการ

ป้องกันโรคโควิด-19 ที่บุคลากรด้านการแพทย์และ

สาธารณสขุทุกกรมต้องปฏบิตัติาม แต่ไม่สามารถละเว้น

ภารกจิในการท�างาน โดยสามารถท�างานร่วมกนัในโลก

ออนไลน์  

ข้อจ�ากัด ในการด�าเนินงานตอบโต้ข่าวที่คงค้างใน

ระบบที่ยังมจี�านวนมาก และระบบปฏบิตักิาร RRHL ใน

ปี 2563 ยังเน้นที่การบริหารจัดการข้อมูลและการแจ้ง

เตอืนภาคีเครือข่ายเป็นหลัก ยังไม่ได้เปิดให้ประชาชนเข้า

มาใช้งาน กรณทีี่จะเปิดให้ประชาชนภายนอกเข้ามาใช้งาน

หรือส่งเร่ืองมาสอบถามโดยตรง อาจจ�าเป็นต้องสร้าง

ระบบส�าหรับประชาชนโดยตรงด้วยการเช่ือมต่อกบัข้อมูล

ของระบบปฏบิตักิาร RRHL 

5. บทเรียนจากการใช้ระบบและกลไกการท�างานของ 

“ระบบ RRHL ไทยรู้สู้โควิด” 

การด�าเนินงานของภาครัฐเพ่ือการแก้ปัญหาการ

ระบาดของโรคอบุตัใิหม่ในคร้ังน้ี เป็นตวัอย่างการบริหาร

จัดการความเสี่ยงฉุกเฉินจากโรคอุบัติใหม่ที่ต้องมีการ

จัดการทั้งการระบาดของโรค การแพร่กระจายของข่าวสาร 

และความตื่นตระหนกของประชาชน ซ่ึงการด�าเนินงาน

ต้องอาศยัการร่วมมือกนัโดยมเีป้าหมายเพ่ือประชาชน 

เป็นประสบการณ์คร้ังแรกที่มีการใช้ระบบและกลไก

การตอบโต้ข้อมูลข่าวสารในสถานการณฉุ์กเฉิน เพ่ือสร้าง

ความรอบรู้แก่ประชาชน ด้วยการท�างานในระบบนิเวศ 

(Ecosystem) ใหม่ ในการท�างานร่วมกนัในโลกดจิิทลับน

แพลทฟอร์มที่ทุกคนสามารถเข้าถึงโดยผู้บริหารและ

บุคลากรจากทุกหน่วยงาน ในกระทรวงสาธารณสขุมาร่วม

กนัท�างาน เป็นความจ�าเป็นที่ต้องท�าและต้องพัฒนาต่อไป 

การวิจัยเชิงปฏิบัติการคร้ังน้ี ได้แสดงให้เห็นถึง

กระบวนการเรียนรู้และพัฒนาของผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกบั

งาน ระบบและกลไกที่ พัฒนาขึ้ นสามารถใช้งานใน

ภาวะฉุกเฉินได้จริง และยังสามารถน�าระบบและกลไกการ

เฝ้าระวังและตอบโต้ความเสี่ยง RRHL น้ีไปประยุกต์ใช้

จึงน่าจะเป็นโอกาสให้ผู้บริหารและผู้มีส่วนร่วมได้มีการ

พัฒนาระบบให้มปีระสทิธภิาพย่ิงขึ้นต่อไป   

3. ผลการศกึษาข้อมูลในประชากรเกลุ่มตวัอย่าง ซ่ึง

เป็นแรงงานนอกระบบ พบข้อมูลที่น่าสนใจว่า ทุกคนมี

ประสบการณ์ในการค้นหาข้อมูลด้านสุขภาพใน

อินเตอร์เน็ตผ่านโทรศัพท์มือถือ มีความกังวลและ

พยายามหาความรู้  และข้อแนะน�าในการป้องกนัตวัเกี่ยว

กบัโรคโควิด-19 แสดงให้เหน็ความต้องหาความรู้ของ

ประชาชนเกี่ยวกับโรคโควิด-19 ว่ามีแหล่งก�าเนิดจาก

ไหน อาการ การปฏบิตั ิป้องกนัตวัจากโรค ต้องการทราบ

ค�าแนะน�า และมาตรการที่ต้องปฏบิัติ ซ่ึงสอดคล้องกบั

วิจัยของ เสริมศริิ นิลด�า(13)  ข้อมูล 3 ล�าดบัที่สื่อมวลชน

ควรรายงานช่วงวิกฤตทิางสงัคม กรณไีข้หวัดนกระบาดปี 

2546 ได้แก่ (1) องค์ความรู้ เร่ืองโรค อาการ พาหะ ปัจจัย

ที่ท�าให้เกดิการระบาด และการควบคุมการระบาด (2) 

ความเสี่ยงด้านต่างๆ ที่ต้องเตรียมการ อาท ิ ระบบเฝ้า

ระวัง ระบบการแพทย์และการสาธารณสุขของประเทศ 

และ (3) การแก้ไขปัญหาของภาครัฐ ทั้งน้ีข้อมูลที่ได้จาก

การศึกษาคร้ังน้ีสามารถน�าไปใช้ และเป็นข้อคิดในการ

พัฒนาการสื่อสารองค์ความรู้  ความเสี่ยง และการด�าเนิน

งานของภาครัฐ ผ่านช่องทาง รูปแบบ และข้อความที่มี

ความเฉพาะ เพ่ือเข้าถึงกลุ่มประชากรแต่ละกลุ่มอย่าง

เหมาะสมต่อไป

4. จุดเด่น และข้อจ�ากดัของระบบเพ่ือเป็นโอกาสใน

การพัฒนา ดงัน้ี

จุดเด่น เป็นระบบทีท่ �าให้เกดิการบูรณาการการท�างาน

ร่วมกันของส่วนราชการระดับกรมของกระทรวง

สาธารณสุขในภาวะวิกฤติฉุกเฉิน เพ่ือตอบสนองความ

ต้องการข้อมูล ความรู้  แนวปฏบิตัเิพ่ือป้องกนัหรือใช้แก้

ปัญหาการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 อย่างเป็น

เอกภาพ เป็นตัวอย่างการท�างานรูปแบบใหม่บนดิจิทลั

แพลตฟอร์มกลาง (digital central platform) ในบทบาท

ของศูนย์ข้อมูลข่าวสารที่ เป็นทางการของกระทรวง

สาธารณสขุที่ต้องการความว่องไว ความรวดเรว็ ในการ

ท�างาน สามารถตอบสนองการท�างานทุกสถานที่ตลอด



การพฒันาระบบและกลไกการเฝ้าระวงัและตอบโตค้วามเสีย่งฉุกเฉินเพือ่สรา้งความรอบรูด้า้นสุขภาพ

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2563 ปีที ่29 ฉบบัที ่5 907

การพัฒนาระบบและกลไกฯ ท�าให้เกดิระบบและรปูแบบ

ใหม่การท�างานใหม่ เป็นระบบที่เกี่ยวข้องกับเจ้าหน้าที่

และผู้ที่เกี่ยวข้องเป็นจ�านวนมาก คร้ังน้ี เป็นโอกาสในการ

ทบทวนและออกแบบสถาปัตยกรรมองค์การ (enterprise 

architecture: EA)(16) เป็นโครงสร้างที่ฉายภาพองค์กรที่

พร้อมรับการจัดการในภาวะฉุกเฉินในอนาคต ตาม

แนวทางกลยุทธ์ขององค์กรที่วางไว้เพ่ือสื่อสารกับทุก

คนในองค์กร ตั้งแต่กลยุทธท์างธุรกจิ (business archi-

tecture) แผนผงัองค์กร กระบวนการท�างาน บริการและ

การส่งมอบบริการ (service architecture) ความเสี่ยงใน

องค์กร ข้อมูลสนับสนุนการท�างาน(Information archi-

tecture) ระบบซอฟทแ์วร์ต่างๆ application architecture 

โครงสร้างพ้ืนฐานทางด้านไอท ีtechnology/infrastructure 

architecture และระบบความปลอดภยัภายในองค์กร เพ่ือ

รองรับการท�างานในอนาคต และการวางแผนทั้งในระยะ

สั้น ระยะกลาง และระยะยาวต่อไป 

3. ขอ้เสนอแนะการท�าวิจยัในครั้งต่อไป 

การพัฒนาต่อยอดระบบ RRHL ให้เป็น แพลตฟอร์ม

กลาง (national surveillance) โดยจัดท�าข้อเสนอออกแบบ

สถาปัตยกรรมองค์การด้านการแพทย์และการสาธารณสขุ

ที่พร้อมรับกบัสถานการณฉุ์กเฉินซ่ึงเป็นความท้าทายของ

ประเทศในอนาคต

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคณุ นำยแพทยบ์ญัชำ คำ้ของ รองอธิบดีกรม-

อนำมยั  และคณะท�ำงำน RRHL ทกุท่ำนทีริ่เร่ิมกำรพฒันำ

ระบบเฝ้ำระวงัและตอบโตค้วำมเสีย่งเพือ่สรำ้งควำมรอบรู ้

ดำ้นสขุภำพของกรมอนำมยั และขอขอบคณุคณะท�ำงำน

และบุคลำกรผูป้ฏิบัติงำนในระบบกำรเฝ้ำระวงั ระบบ

ตอบโตค้วำมเสีย่งและกำรสือ่สำรเพือ่สรำ้งควำมรอบรู ้

ดำ้นสขุภำพ จำก 9 ส่วนรำชกำรระดบักรมในกระทรวง

สำธำรณสขุ ตลอดจนผูมี้สว่นในกำรใหข้อ้มลูกำรวจิยัทกุ

ท่ำน ตลอดจนผูเ้ชีย่วชำญ ทีใ่หค้�ำปรึกษำ ท�ำใหง้ำนวจิยั

น้ีส�ำเรจ็ไดด้ว้ยดี     

กับปัญหาสุขภาพเร่ืองอื่นหรือภาวะฉุกเฉินอื่นได้ใน

อนาคต

ขอ้เสนอแนะ 

1. ขอ้เสนอแนะในการพฒันาระบบและกลไกฯ และ 

การน�าผลการวิจยัไปใชป้ระโยชน์

สามารถน�าข้อเสนอแนะในการพัฒนา ไปปรับปรุง 

และพัฒนาระบบฐานข้อมูล ระบบประมวลผล และระบบ

หน้ากระดาน (dashboard) ด้วยแนวคิดการขบัเคล่ือนงาน

ด้วยข้อมูล องค์ความรู้  รวมทั้งข้อมูลข่าว การตอบโต้ การ

สื่อสารสาธารณะ และขับเคล่ือนกิจกรรมด้วยข้อมูลที่

เกี่ยวข้องกบัข่าวสารทางสขุภาพ สามารถน�าไปประยุกต์

ใช้กับปัญหาสขุภาพเร่ืองอื่น หรือภาวะฉุกเฉินอื่นได้ใน

อนาคต

ส่วนราชการระดับกรมทุกหน่วยของกระทรวง

สาธารณสุข ควรมีการพัฒนาระบบการจัดการความรู้  

(knowledge management) และสร้างเครือข่ายผู้เช่ียวชาญ

ในกระทรวงสาธารณสขุ รวมทั้งน�าไป พัฒนาระบบและ

กลไกในการท�างานร่วมกับเครือข่ายในภาคการศึกษา 

(academy) และภาคเอกชน (private Sector) ที่มคีวาม

เช่ียวชาญ และพัฒนาเช่ือมฐานข้อมูลในระบบอเิลก็ทรอ-

นิคส ์เพ่ือใช้เป็นคลังข้อมูลความรู้ที่ถูกต้องในการตอบโต้

ข้อมูลข่าวสาร ข่าวลวง และข่าวเทจ็ ซ่ึงจะสามารถพัฒนา

ต่อยอด เป็นระบบที่ใช้ปัญญาประดษิฐ์ (artificial tech-

nology: AI) เข้ามาช่วยลดภาระ และเพ่ิมประสทิธภิาพ

ในอนาคต

2. ขอ้เสนอเชิงนโยบาย 

กระทรวงสาธารณสขุและหน่วยงานในสงักดัสามารถ

น�าจุดเด่นของ “ระบบ RRHL ไทยรู้สู้โควิด” เพ่ือรับมอื

กบัการระบาดของโรคที่ยังไม่สงบด้วยการสนับสนุนทาง

นโยบายอย่างเป็นรปูธรรมและให้ความส�าคัญแก่บุคลากร

ผู้ปฏบิตังิาน ในการปรับปรงุระบบและรปูแบบการท�างาน

ให้มปีระสทิธภิาพย่ิงขึ้น ตามแนวคิดระบบราชการ 4.0(15) 

ที่ภาครัฐต้องเป็นที่พ่ึงของประชาชนและเช่ือถือไว้วางใจ

ได้ (credible & trusted government) และใช้บทเรียนจาก
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Abstract:  Development of Mechanism and Monitoring System for Surveillance and Emergency Risk Response to 

Promote Health Literacy on COVID-19 Pandemic 
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The objective of this research was to develop an integrated risk response system for health literacy 

(RRHL) during the COVID–19 pandemic. The implementation of the system took place from January 

to August 2020. Nine departments under the Ministry of Public Health (MOPH) were involved and had 

learnt the development processes and capacity buildings for an effective RRHL in order to improve health 

literacy and self-protection against COVID–19 among Thais. It was a daily routine that risks from news 

and messages spread through the social media were monitored and screened by experts. In total, there were 

1,650 news messages recorded in the system, 971 messages (58.85%) were related to COVID–19 of 

which 731 (75.28%) were given a high risk label. The response was performed for 166 risk messages 

(17.10%). The main channel for disseminating the responses was through the Department of Health’s 

website ‘Sa-suk Sure’ that had accumulative views of 4.56 million. All the responses were discussed 

and verified by experts before sending to the MOPH’s Emergency Operation Center for COVID-19 for 

making decisions on public communications. The final decisions were subsequently forwarded to the 

Center for COVID-19 Situation Administration for public announcements. Thus, the RRHL initiated 

by the Department of Health implemented together with other departments could be a starting point for 

Government 4.0 framework, and become a benchmark for further developments of more efficient and 

prompt COVID–19 response system.

Keywords: COVID-19; risk monitoring, risk countermeasures; health literacy; Emergency Operation Center for 

COVID-19; incident command system


