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บทคัดย่อ
	 ช่องทางเข้าออกประเทศ มีจ�ำนวน 69 ช่องทาง จ�ำแนกออกเป็น 15 ท่าอากาศยาน 18 ท่าเรือ และ 36 

พรมแดนทางบก ซึ่งมีการด�ำเนินงานภายใต้กฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 โดยมีด่านควบคุมโรคติดต่อ

ระหว่างประเทศเป็นหน่ึงหน่วยงานส�ำคัญในการด�ำเนินงานภายใต้กฎดงักล่าว ท้ังน้ีกรอบการด�ำเนินงานของช่องทาง

มด้ีานสิง่แวดล้อม และด้านการควบคมุ ก�ำจดัแมลงสตัว์พาหะน�ำโรคและแหล่งรงัโรคภายในช่องทางเข้าออกประเทศ

ร่วมด้วย การศกึษาพรรณนาภาคตดัขวางน้ีมวัีตถปุระสงค์ เพือ่ศกึษาการด�ำเนินงานด้านการตรวจตราด้านสิง่แวดล้อม

ภายในช่องทางเข้าออกประเทศ โดยเจ้าหน้าทีด่่านควบคมุโรคตดิต่อระหว่างประเทศ และเปรยีบเทียบผลการด�ำเนิน

งานเฝ้าระวังด้านสิง่แวดล้อมภายในช่องทางเข้าออกประเทศปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 จากผลการประเมิน

สมรรถนะด้วยตนเอง ในงานด้านงานสิ่งแวดล้อม และงานควบคุม ก�ำจัดแมลง สัตว์พาหะน�ำโรคและแหล่งรังโรค 

พบว่าแตกต่างกัน และเมื่อเปรียบระหว่าช่องทางเข้าออกประเทศ ได้แก่ ท่าอากาศยาน ท่าเรือ และพรมแดนทางบก 

พบว่ามีความแตกต่างเช่นเดียวกัน จากการศึกษาผลรายงานการตรวจตราสุขาภิบาลโดยก�ำหนดขอบเขตเป็น  

7 รูปแบบ ที่ได้รับมาจากการรายงานจากระบบบริหารจัดการเชิงยุทธศาสตร์ กรมควบคุมโรค จ�ำแนกตามประเภท

ต่างๆ ได้แก่ 1. น�้ำดื่ม-น�้ำใช้ 2. อาหาร 3. การจัดการน�้ำเสีย-สิ่งปฏิกูล 4. สุขา ห้องส้วมสาธารณะ 5. คุณภาพ

อากาศภายในอาคาร 6. การจัดการขยะมูลฝอย และ 7. การควบคุมก�ำจัดแมลง สัตว์พาหะน�ำโรค พบว่ามีรายงาน

กิจกรรมดังกล่าวในปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 จ�ำนวน 133 และ 146 กิจกรรม ตามล�ำดับ  และจ�ำนวน

รายงานกิจกรรมไม่แตกต่างกันระหว่างประเภทช่องทางเข้าออกประเทศ ได้แก่ ท่าอากาศยาน ท่าเรือ และพรมแดน

ทางบก พบว่า จึงกล่าวสรุปด่านควบคุมโรคฯ มีการด�ำเนินงานตรวจตรามากยิ่งขึ้นภายในช่องทางเข้าออกประเทศที่ 

รบัผิดชอบ ซึง่ควรมกีารด�ำเนินงานต้ังแต่ระดับนโยบายและแผนงาน งบประมาณ การอบรมเพิม่เตมิทกัษะระดบัการ
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Abstract
	 Thailand has 69 points of entry (PoEs), comprising 15 airports, 18 ports, and 36 ground crossings. 

These points of entries operate under the International Health Regulations (IHR) 2005, and the Border  

Disease Control Checkpoints are one of the key responsible for implementing these regulations. Besides the 

core components, the significant aspects including environmental surveillance, vector surveillance, and  

relevant control measures are the integral parts of IHR implementation framework at POEs. This  

cross-sectional descriptive study aimed to examine the environmental and vector surveillance and sanitation  

inspections conducted by the officials at POEs. and to compare the results of surveillance inspections within 

Thailand's POEs between two fiscal years 2022 and 2023. Self-assessment on competency of POEs officials 

on implementing the regulations was conducted. The competency on the environmental surveillance was not 

different from the vector surveillance and control. No differences of both competences in 2022 and 2023 

fiscal years and among different entry points: airports, ports, and ground crossings. Further analysis on san-

itation inspection reports from the Estimates Strategic Management System (ESMS) program, including 7 

categories: 1) potable water, 2) food sanitation, 3) wastewater and sewage management, 4) lavatories, 5) 

indoor air quality, 6) solid waste management, and 7) vector surveillance and control was performed. The 

number of reported activities was slightly increased from 133 in 2022 to 146 in 2023. The number of 

reported activities among 3-point of entry: airports, ports, and ground crossings were similar. In conclusion, 

the Border Disease Control Checkpoints have intensified inspection regimes within their respective POEs. The 

PoEs inspection requires a comprehensive approach encompassing policy and planning, budget allocation, 

operational skills training, and enhanced interagency cooperation.
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บทน�ำ
	 ช่องทางเข้าออกประเทศ (Point of Entry: PoE) 

เป็นจุดผ่านแดนถาวรที่มีการเข้าและออกนอกราช

อาณาจกัรไทย เพือ่ด�ำเนินงานในด้านการรองรบัการเข้า-

ออกระหว่างประเทศไม่ว่าจะเป็นทั้งผู้เดินทาง สินค้าตู้

บรรทุกสินค้า ยานพาหนะ กระเป๋าเดินทาง พัสดุ 

ไปรษณียภัณฑ์ ตลอดจนถึงศพหรือซากท่ีขนส่งระหว่าง

ประเทศ โดยมีการจัดตั้ งหน ่วยงานที่ เกี่ ยวข ้อง 

ภายในบริเวณช่องทางเข้าออกประเทศ หน่ึงหน่วยงาน 

ในช่องทางเข้าออกประเทศ ดงักล่าว คือ ด่านควบคมุโรค

ติดต่อระหว่างประเทศ ซึ่งประเทศไทยมีการจัดตั้งด่าน

ควบคุมโรคฯ จ�ำนวนรวม 69 แห่ง จ�ำแนกเป็น 
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การด�ำเนนิงานเฝ้าระวงัด้านส่ิงแวดล้อมภายในช่องทางเข้าออกประเทศ 
ของประเทศไทย 

ด่านท่าอากาศยาน 15 แห่ง ด่านท่าเรือ 18 แห่ง และ

พรมแดนทางบก 36 แห่ง และนอกจากน้ีประเทศไทยได้

จ�ำแนกช่องทางเข้าออกตามท่ีเสนอต่อองค์การอนามัย

โลก ตามที่องค์การอนามัยโลกก�ำหนดให้มีการพัฒนา

ศักยภาพตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 

(IHR 2005) หรอืเรียกว่า Designated PoEs ซึง่มจี�ำนวน 

18 แห่ง และช่องทางเข้าออกประเทศที่ไม่ได้เสนอ 

ดังกล่าว เรียกว่า Non Designated PoEs จ�ำนวน 51 แห่ง 

อย่างไรกต็ามบทบาทของด่านควบคุมโรคฯ มีความส�ำคัญ

ในด้านการเฝ้าระวัง ป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อ

ระหว่างประเทศในบริเวณช่องทางเข้าออก อ�ำนาจ 

ตามมาตรา 37, 38 และ 39 ตามพระราชบัญญัติ 

โรคติดต่อ พ.ศ. 2558(1) และพัฒนาสมรรถนะ 

ตามแนวทางกฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 

(International Health Regulation 2005 หรือ IHR 

2005)(2) โดยมีการด�ำเนินงานตามแนวทางคู ่มือ 

การพัฒนาสมรรถนะหลักของช่องทางเข้าออกประเทศ 

ท่าอากาศยาน ท่าเรือ และพรมแดนทางบก (Core  

Capacity Assessment Tools) หรือคู่มือ CCATs(3) 

ซึ่งมีหลายด้านสมรรถนะ รวมถึงการตรวจตรา ควบคุม 

ก�ำกับด้านสิ่งแวดล้อม และควบคุม ก�ำจัดพาหะน�ำโรค

และแหล่งรังโรค ณ ช่องทางเข้าออกประเทศ โดยด�ำเนิน

กิจกรรมตลอดจนก�ำกับ ติดตามและประเมินผล 

โดยก�ำหนดผ่านตัวชี้วัดของกิจกรรมดังกล่าว ซึ่งเคย 

มีการศึกษาบริบทด้านสิ่งแวดล้อมของช่องทางเข้าออก

ประเทศ กรณีช่องทางเข้าออกประเทศ พรมแดนทางบก 

ที่มีบริบทด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมที่แตกต่างกันซึ่งส่งผล

ต่อปัญหาสิง่แวดล้อมทีเ่กดิข้ึน และแนวทางการตรวจตรา

ของเจ้าหน้าที่ด่านควบคุมโรคฯ(4) อย่างไรก็ตามจาก

สถานการณ์การแพร่ระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 

หรอืโควิด 19 ในช่วงปี พ.ศ. 2562-2564 ท่ีผ่านมาเป็น

ระยะเริ่มแพร่การระบาดและระดับแพร่กระจายรุนแรง 

บทบาทของด่านควบคุมโรคฯประจ�ำ ณ ช่องทางเข้าออก

ประเทศ จึงมีความส�ำคัญเป็นอย่างมากในด้านภารกจิการ

คัดกรองการเข้าออกผู้เดินทางระหว่างประเทศ จึงท�ำให้

บางภารกิจประจ�ำมีการระงับโดยเฉพาะการด�ำเนินงาน

ภาวะปกติ เช่น งานตรวจตราด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม  

รวมถึงมีการประกาศการปิดท�ำการในบางช่องทาง 

เข้าออกประเทศ หรือด่านเพื่อสกัดการแพร่ระบาดของ

โรคดังกล่าว ซึง่เหมอืนกบัหลายช่องทางเข้าออกประเทศ

ทัว่โลกเม่ือเผชญิเหตกุารณ์ดงักล่าว(5) ท้ังน้ีเมือ่สถานการณ์ 

การแพร่ระบาดของโควิด 19 ได้ลดระดับความรุนแรง 

ลงจากการเสริมสร้างภูมิคุ ้มกันแก่ประชาชนทั่วโลก  

ท�ำให้ความรุนแรงของโรคลดลงแม้ว ่ายังคงมีการ 

แพร่ระบาดประกอบกับนโยบายการเปิดประเทศเพื่อให้

กลับเข้าสู่ภาวะปกติและกระตุ้นเศรษฐกิจน้ัน ช่องทาง 

เข้าออกประเทศหลายแห่งเริ่มกลับมาเปิดตามปกติ  

และการด�ำเนินงานของช่องทางเข้าออกประเทศ ซ่ึงรวม

ถึงด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศกลับมาด�ำเนิน

งานตามภารกิจในด้านพัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออก

ประเทศ อย่างไรก็ตาม ในด้านสมรรถนะดังกล่าวยังคงมี

ข้อจ�ำกัดในหลายปัจจัย เช่น ทักษะความรู้ วัสดุอุปกรณ์ 

เคร่ืองมือ เฉพาะทางด้านสิ่งแวดล้อม โดยพิจารณาข้อ

เท็จจรงิจากการประเมินสมรรถนะตามแนวทางกฎอนามัย 

ระหว่างประเทศจากผู้แทนการประเมนิจากองค์การอนามัยโลก 

ที่เรียกว่า International Health Regulation: Joint  

External Evaluationหรอื IHR-JEE(6) เม่ือวันที ่31 ตุลาคม 

ถึง 4 พฤศจิกายน 2565 ทีผ่่านมาได้มีการประเมินสมรรถนะ 

ในด้านช่องทางเข้าออกประเทศ ซึ่งทั้งน้ีทางผู้ประเมิน

ภายนอกได้มข้ีอเสนอแนะด้านปัจจัยสนับสนุนการด�ำเนิน

งานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมภายในช่องทางเข้าออก

ประเทศร่วมด้วย จากท้ังหมดจึงกล่าวได้ว่าบทบาท 

ของด่านควบคุมโรคฯ ที่ด�ำเนินงานภายในช่องทางเข้า

ออกประเทศในทางปฏิบัติโดยอ้างอิงจากการด�ำเนินงาน

ตามแนวทาง เช่น พระราชบญัญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558, 

IHR 2005 และคูม่อื CCATs รวมถึงด�ำเนินงานกจิกรรม

ด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมซ่ึงได้บูรณาการเป็นหน่ึงของ 

ตวัช้ีวัดระดบัประเทศช่ือว่าแผนพฒันาสมรรถนะช่องทาง

เข้าออกระหว่างประเทศและจังหวัดชายแดนตลอดจน

การก�ำกับ ติดตามและประเมินผลถึงการด�ำเนินงาน 

ในด้านงานอนามัยสิ่งแวดล้อมและพาหะน�ำโรคเพื่อให้

ทราบผลเชิงปริมาณของการด�ำเนินงานการตรวจตรา 
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ด้านสิง่แวดล้อมของเจ้าหน้าทีด่่านควบคุมโรคฯตลอดจน

ทราบถึงข้อจ�ำกัดของแต่ละช่องทางเข้าออกประเทศ 

ต่อการด�ำเนินงานดังกล่าวเพือ่พฒันา ตลอดจนปิดช่องว่าง 

ข้อท้าทาย (Gap/Challenge) สมรรถนะดังกล่าวของ 

ช่องทางเข้าออกประเทศ ซึ่งการศึกษาครั้งน้ี เป็นการ

เปรยีบเทยีบผลคะแนนร้อยละการประเมินประสทิธภิาพ

ด้วยตนเอง (Self-Assessment) ตามแนวทางคู่มือ CC

ATsโดยศึกษาเฉพาะการประเมินตนเองด้านกิจกรรม 

ด้านสิ่งแวดล้อมและการควบคุมก�ำจัดแมลง สัตว์พาหะ

น�ำโรคและแหล่งรังโรค ของช่องทางเข้าออกประเทศ 

ในช่วงปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 ตามล�ำดับ 

และศึกษาเปรียบเทียบการด�ำเนินงานจากรายงานตรวจ

ตราด้านสิ่งแวดล้อมและการควบคุมก�ำจัดแมลง สัตว์

พาหะน�ำโรคและแหล่งรงัโรคของช่องทางเข้าออกประเทศ 

ที่ด�ำเนินงานโดยก�ำหนดขอบเขตกิจกรรมตามตัวชี้วัด

แผนพัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศและ

จังหวัดชายแดนในช่วงปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ  

2566 ตามล�ำดับโดยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณจากผล

คะแนน เอกสารและรายงานผลจากการปฏิบัติงานจริง

ของด่านควบคมุโรคติดต่อระหว่างประเทศโดยศกึษาตาม

กรอบแนวคิด (ภาพที่ 1)

 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการศึกษาของการศึกษาวิจัย

Figure 1 Conceptual framework of research study

วัสดุและวิธีการศึกษา
การรวบรวมเก็บข้อมูล

	 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบ

ตัดขวาง (cross-sectional study) โดยน�ำข้อมูลทุติยภูมิ 

(secondary data) ของด่านควบคุมโรคฯ ประจ�ำ ณ ช่อง

ทางเข้าออกประเทศ ได้จ�ำนวน 69 แห่ง จ�ำแนกประเภท

เป็นท่าอากาศยาน 15 แห่ง ท่าเรือ 18 แห่ง และพรมแดน

ทางบก 36 แห่ง โดยเป็นข้อมลูรายงานผลการด�ำเนินงาน

ของปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 (ณ วันที่ 30 ตุลาคม 

2565) และ 2566 (ณ วันที ่ 30 ตลุาคม 2566) จาก

ระบบบริหารจัดการเชิงยุทธศาสตร์ กรมควบคุมโรค 

(ESMS) และจัดท�ำเครือ่งมือเกบ็ข้อมลู (checklist) โดย

มีรายละเอียดการรวบรวม และวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลผลคะแนนประสิทธิภาพตนเอง 

(self-assessment) ฟอร ์ม Excel spreadsheet  

ตามแนวทางคู่มือ CCATs โดยศึกษาผลคะแนนร้อยละ

การประเมินด้านสิ่งแวดล้อม และการก�ำจัดแมลงสัตว์

พาหะน�ำโรคและแหล่งรังโรค ซึ่งอยู่ในหมวดหมู่การ

ประเมินภาวะปกติ (All time หรือ B-I Annex (%d) 

และ (%e)) โดย (d) คือการประเมินด้านสิ่งแวดล้อม 

และ (e) คือการประเมินด้านการควบคุม ก�ำจัด แมลง

สัตว์พาหะน�ำโรคและแหล่งรังโรค โดยรวบรวมไฟล์ 
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การด�ำเนนิงานเฝ้าระวงัด้านส่ิงแวดล้อมภายในช่องทางเข้าออกประเทศ 
ของประเทศไทย 

CCAT’s Excel spreadsheet ของช่องทางเข้าออกประเทศ 

69 ช่องทาง จ�ำแนกประเภทเป็นท่าอากาศยาน 15 แห่ง 

ท่าเรือ 18 แห่ง และพรมแดนทางบก 36 แห่งและ

รวบรวมข้อมูลย้อนหลังของปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 

และ 2566 ตามล�ำดับ

	 ส่วนที่ 2 ข้อมูลเอกสารรายงานผลการด�ำเนิน

งานด้านการตรวจตรางานอนามัยสิ่งแวดล้อมและ 

การควบคุมแมลง สัตว์พาหะน�ำโรค และและรังโรค  

โดยด�ำเนินงานตรวจตรา และรายงานผลโดยเจ้าหน้าที่

ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศ ตามตัวชี้วัดแผน

พัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศและจังหวัด

ชายแดน ซึ่งก�ำหนดขอบเขตงานดังกล่าวเป็น 7 รูปแบบ 

ได้แก่ 1) สุขาภิบาลน�้ำดื่ม-น�้ำใช้ 2) สุขาภิบาลอาหาร 

3) การจัดการน�้ำเสีย-ส่ิงปฏิกูล 4) สุขา ห้องส้วม

สาธารณะ 5) คุณภาพอากาศภายในอาคาร 6) การจดัการ

ขยะมลูฝอย และ 7) การควบคมุแมลง สตัว์พาหะน�ำโรค 

และแหล่งรังโรค ซึ่งได้รายงานผลลงในระบบ ESMS  

โดยทั้งนี้รวบรวมข้อมูลย้อนหลังของปีงบประมาณ พ.ศ. 

2565 และ 2566 ตามล�ำดับ

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ โดยน�ำข้อมูล

ทุติยภูมิที่รวบรวมและบันทึกลงในเคร่ืองมือเก็บข้อมูล 

(checklist) มาวิเคราะห์ด้วยโปรแกรมส�ำเร็จรปูทางสถติิ 

โดยใช้โปรแกรม SPSS โดยท�ำการแปลผลดังต่อไปนี้

	 1) ใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย 

ค่ามัธยฐาน และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน ในการวิเคราะห์

ผลคะแนนร้อยละของการประเมินตนเอง (self-assessment) 

และปริมาณจ�ำนวนกจิกรรมการตรวจตรางานด้านส่ิงแวดล้อม 

ภายในช่องทางเข้าออกประเทศขอบเขต 7 รูปแบบ

	 2) เปรียบเทียบความแตกต่างผลร้อยละ

คะแนนการประเมินตนเอง (self-assessment) ระหว่าง

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 โดยใช้สถิติ pair 

sample t-test ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ 0.05 

	 3) เปรียบเทียบความแตกต่างปริมาณรูปแบบ

การรายงานผลงานอนามัยส่ิงแวดล้อม และการควบคุม

ก�ำจัดพาหะน�ำโรค ขอบเขต 7 รูปแบบ ระหว่าง

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 โดยใช้สถิติ pair 

sample t-test ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ 0.05 

ข้อจ�ำกัดทางการศึกษา

	 1. เจ้าหน้าทีท่ี่ด�ำเนินงานด่านควบคุมโรคติดต่อ

ระหว ่างประเทศในช ่องทางเข ้าออกประเทศของ 

แต่ละแห่งอาจมีความคิด ทัศนคติ และความคิดเห็นใน

การประเมินตนเองในแต่ละหัวข้อตามท่ีคู่มือ CCATs 

ก�ำหนด แตกต่างกันจากบุคคล หรือคณะท�ำงานพัฒนา

สมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศ 

	 2. การเกิดสถานการณ์ฉุกเฉินด้านสาธารณสุข

โรคและภัยสุขภาพระหว่างประเทศเป็นเรื่องส�ำคัญที ่

เจ้าหน้าที่ด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศต้อง

ด�ำเนินการเฝ้าระวังและตอบโต้สถานการณ์ จึงมีผลต่อ

จ�ำนวนเจ ้าหน้าที่ในการด�ำเนินการท่ีเก่ียวข ้องกับ 

การประเมินการด�ำเนินงานตามสภาวะปกติ (routine) 

เช่น อาจไม่ได้มกีารด�ำเนินการกจิกรรมคัดกรองตามระยะ

เวลาของสถานการณ์ ซึ่งมีผลต่อการลงคะแนนการ

ประเมินสมรรถนะ

ผลการศึกษา
	 ส่วนที่ 1 ผลการประเมินประสิทธิภาพตนเอง 

(self-assessment ) ตามแนวทางคู่มอืโดยผลการด�ำเนนิ

งานพบว่าในปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566  

มีจ�ำนวนช่องทางเข้าออกประเทศท่ีรายงานผลการ

ประเมินตนเองผ่านเข้ามาในระบบ ESMS จ�ำนวน 69 

ช่องทางตามล�ำดับ โดยผู้ศึกษาได้จ�ำแนกประเภทตาม

หมวดหมูผ่ลคะแนนร้อยละเฉลีย่ ได้แก่ หมวดสมรรถนะ

จัดให้มสีิง่แวดล้อมทีป่ลอดภยัส�ำหรบัผูเ้ดินทางทีก่�ำลงัใช้

ช่องทางเข้าออกประเทศ (d) และหมวดสมรรถนะจัดให้

มโีปรแกรมการปฏบิติังานควบคุมพาหะน�ำโรค และแหล่ง

รังโรคภายในและบริเวณใกล้เคียงกับช่องทางเข้าออก

ประเทศ (e) โดยหลักเกณฑ์การประเมินการเลือกให้

คะแนนและการแปลผลจ�ำแนก ได้แก่ ท�ำแล้วทั้งหมด 

(yes)=100% ท�ำแล้วบางส่วน (partial)=50% ยังไม่ได้

ท�ำ (no)=0% และไม่มีด�ำเนินการ (non capable) 

=ไม่คิดคะแนน โดยทั้งน้ีได้เก็บข้อมูลและน�ำมาเปรียบ
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เทยีบผลคะแนนเฉลีย่รวมจ�ำแนกปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 

(n=69) และ 2566 (n=69) โดยผลการด�ำเนินงาน 

พบว่าการประเมินตนเองหมวดหมู่ด้านสิ่งแวดล้อมฯ  

(d) มีความแตกต่างกันแต่ไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ และ 

หมวดหมูด้่านการก�ำจดัแมลง และสตัว์พาหะน�ำโรคฯ (e) 

มีความแตกต่างกันแต่ไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติเช่นกัน  

รายละเอียดดังตารางท่ี 1 นอกจากน้ีทางผู้วิจัยได้พจิารณา

ผลคะแนนร้อยละเฉลี่ยการประเมินตนเอง (self- 

assessment) โดยจ�ำแนกตามประเภทของช่องทางเข้าออก

ประเทศ ได้แก่ ท่าอากาศยาน ท่าเรือ และพรมแดนทางบก  

และปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 โดยแบ่งเป็น

ประเภทช่องทางเป้าหมาย ได้แก่ ท่าอากาศยาน (n=15) 

ท่าเรือ (n=18) และพรมแดนทางบก (n=36) พบว่า 

ค่าคะแนนเฉลี่ยรวมท้ัง 3 ประเภทมีความแตกต่างกัน

อย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ รายละเอียดดังตารางที่ 2

	 ส่วนท่ี 2 ผลการรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล

ประเภทการด�ำเนินงานตรวจตรางานด้านอนามัยส่ิง

แวดล้อมการควบคุมก�ำจัดแมลง สัตว์พาหะน�ำโรค และ

แหล่งรงัโรคภายในช่องทางเข้าออกประเทศ โดยด่านควบ

คุมโรคฯตามแนวทางตัวชี้วัดที่ก�ำหนด 7 รูปแบบ ได้แก่ 

1) สุขาภิบาลน�้ำดื่ม-น�้ำใช้ 2) สุขาภิบาลอาหาร 3) การ

จัดการน�้ำเสีย-สิ่งปฏิกูล 4) สุขา ห้องส้วมสาธารณะ 5) 

คุณภาพอากาศภายในอาคาร 6) การจัดการขยะมูลฝอย 

และ 7) การควบคมุแมลง สตัว์พาหะน�ำโรค และแหล่งรงัโรค 

และจ�ำแนกตามปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 

ซึ่งได้น�ำส่งระบุการด�ำเนินงานกิจกรรมภายในช่องทาง 

เข้าออกประเทศ และแนบส่งเข้ามาในระบบ ESMS 

จ�ำนวนกิจกรรมการด�ำเนินงานพบว่าด่านควบคุมโรคฯ  

มกีจิกรรมการตรวจตราทีเ่กีย่วข้องในภาพรวมทกุรูปแบบ 

จ�ำแนกตามปีงบประมาณดังกล ่าว จ�ำนวน 133 

(n
2565

=133) และ 146 (n
2566

=146) การด�ำเนินงาน 

ตามล�ำดับ ซึ่งเ ม่ือเปรียบเทียบพบว่าแตกต่างกัน 

อย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ ทั้งน้ีได้จ�ำแนกตามรูปแบบ

ขอบเขตกจิกรรม 7 รูปแบบ และจ�ำแนกตามปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2565 และ 2566 รายละเอียดดังตารางท่ี 3 

นอกจากน้ี ได้จ�ำแนกรายละเอียดจ�ำนวนกิจกรรมการ

ตรวจตราโดยเจ้าหน้าที่ด่านควบคุมโรคฯ ในการตรวจ

ตราด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมช่องทางเข้าออกประเทศ

จ�ำแนกตามประเภทของช่องทางเข้าออกประเทศ ได้แก่ 

ท่าอากาศยาน ท่าเรือ และพรมแดนทางบก และจ�ำแนก

ตามปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 มีผลรายงานการด�ำเนิน

งานตรวจตราดังกล่าว 38, 26 และ 69 กิจกรรมตาม

ล�ำดับ ส่วนปีงบประมาณ พ.ศ. 2566 มีผลการด�ำเนิน

งานตรวจตราดงักล่าว 39, 37 และ 70 กจิกรรมตามล�ำดบั 

ซึ่งแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ รายละเอียด  

ดังตารางที่ 4 ซึ่งทั้งนี้ช่องทางเข้าออกประเทศอาจมีการ

ด�ำเนินงานตรวจตราสิง่แวดล้อมมากกว่า 1 กิจกรรมตาม

ความพร้อมของแต่ละช่องทางเข้าออกประเทศ

ตารางที่ 1 คะแนนร้อยละเฉลี่ยการประเมินสมรรถนะด้วยตนเอง (self-assessment) จ�ำแนกตามหมวดหมู่ (d) และ (e) ตามล�ำดับ 	

	 ระหว่างปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566

Table 1 	 The self-assessment average percentage scores were grouped (d) and (e) segments respectively between fiscal 	

	 years 2022 and 2023

ค่าพารามิเตอร์

ค่าเฉลี่ย (mean)
มัธยฐาน (median)
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)
ค่าสูงสุด (max)
ค่าต�่ำสุด (min)

ปีงบประมาณ

พ.ศ. 2565
77.26
78.00
16.68
100
46

ปีงบประมาณ

พ.ศ. 2566
79.29
77.00
16.53
100
50

p-value*

0.309

ปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2565
85.25
100.00
21.41
100
0

ปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2566
86.45
88.00
20.12
100
0

p-value*

0.644

ผลคะแนนสมรรถนะตามหมวดหมู่ d (%) 

(n=69)

ผลคะแนนสมรรถนะตามหมวดหมู่ e (%) 

(n=69)

* Paired sample t-test
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การด�ำเนนิงานเฝ้าระวงัด้านส่ิงแวดล้อมภายในช่องทางเข้าออกประเทศ 
ของประเทศไทย 

ตารางที่ 2 ผลคะแนนร้อยละเฉลี่ยการประเมินสมรรถนะด้วยตนเอง (self-assessment) จ�ำแนกตามหมวดหมู่ (d) และ (e) 

	 ตามล�ำดับ โดยจ�ำแนกตามประเภทช่องทางเข้าออกประเทศ ระหว่างปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566

Table 2 	 The self-assessment average percentage scores, which were grouped by (d) and (e) segments, identified by Points 	

	 of Entry contexts between fiscal years 2022 and 2023

ค่าพารามิเตอร์

ค่าเฉลี่ย (mean)

มัธยฐาน (median)

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)

ค่าสูงสุด (max)

ค่าต�่ำสุด (min)

ค่าเฉลี่ย (mean)

มัธยฐาน (median)

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)

ค่าสูงสุด (max)

ค่าต�่ำสุด (min)

ค่าเฉลี่ย (mean)

มัธยฐาน (median)

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)

ค่าสูงสุด (max)

ค่าต�่ำสุด (min)

ปีงบประมาณ

พ.ศ. 2565

81.40

78.00

12.55

100

64

76.94

78.00

13.17

98

52

75.69

78.00

19.58

100

46

ปีงบประมาณ

พ.ศ. 2566

83.33

77.50

11.28

100

0

79.94

77.50

13.18

100

52

77.28

76.00

19.60

100

0

p-value*

0.405

0.210

0.656

ปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2565

83.73

100.00

26.08

100

71

85.50

100.00

19.73

100

25

84.50

100.00

20.70

100

63

ปีงบประมาณ 

พ.ศ. 2566

87.60

94.00

25.87

100

0

79.94

94.00

13.18

100

50

85.72

88.00

20.17

100

0

p-value*

0.741

0.229

0.768

ผลคะแนนตามหมวดหมู่ d (%) ผลคะแนนตามหมวดหมู่ e (%)ประเภท

ช่องทาง

ท่าอากาศ

ยาน

(n=15)

ท่าเรือ

(n=18)

พรมแดน

ทางบก

(n=36)

* Paired sample t-test

ตารางที่ 3 จ�ำนวนรายงานผลการด�ำเนินงานตรวจตรางานช่องทางเข้าออกประเทศด้านสิ่งแวดล้อม การควบคุม การก�ำจัดแมลง สัตว์	

	 พาหะน�ำโรคและแหล่งรังโรค ตามขอบเขต 7  รูปแบบ ระหว่างปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566

Table 3 	 The number of environmental and vector-borne inspection reports of seven programmes fiscal years 2022 and 2023

รูปแบบของกิจกรรม

รวม
1. สุขาภิบาลน�้ำดื่ม-น�้ำใช้
2. สุขาภิบาลอาหาร
3. การจัดการน�้ำเสีย-สิ่งปฏิกูล
4. สุขา ห้องส้วมสาธารณะ
5. คุณภาพอากาศภายในอาคาร
6. การจัดการขยะมูลฝอย
7. การควบคุม ก�ำจัดแมลงสตัว์พาหะน�ำโรค 
และแหล่งรังโรค
     ค่าเฉลี่ย (mean)
     ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)
     p-value*

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2565
133 (100.0)
33 (24.8)
8 (6.0)
4 (3.0)
13 (9.8)
17 (12.8)
12 (9.0)
46 (34.6)

19.00
15.06

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2566
146 (100.0)
33 (22.6)
16 (11.0)
2 (1.4)
10 (6.8)
14 (9.6)
11 (7.5)
60 (41.1)

20.86
19.67

จ�ำนวนกิจกรรมการตรวจตราฯ ที่ด�ำเนินงานและรายงานผล ด่านควบคุมโรคฯ   

กิจกรรม (ร้อยละ)

0.483

* Paired sample t-test
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Environmental surveillance programs at Thailand's points of entry  
as part of capacity development 

วิจารณ์
	 จากผลการศกึษาจากการรวบรวมและวิเคราะห์

ข้อมลูสามารถวิเคราะห์และอภปิรายผลในแต่ละส่วนดังน้ี

	 ส่วนที่ 1 ผลคะแนนการประเมินประสิทธิภาพ

ตนเอง (self-assessment) ตามแนวทางคู่มือ CCATs 

ของหมวดหมู่ d และ หมวดหมู่ e โดยเมื่อวิเคราะห์ผล

จากตารางที่ 1 ผลคะแนนเฉลี่ยด้านการประเมินตนเอง 

โดยเจ้าหน้าที่ด่านควบคุมโรคฯ ประเมินภายในช่องทาง

เข้าออกประเทศของกลุ่มหมวดเดียวกันท่ีเปรียบเทียบ

ระหว่างปีงบประมาณ พ.ศ. 2565 และ 2566 ผลปรากฏว่า 

ทั้งหมวด (d) และ (e) มีค่าคะแนนเฉล่ียแต่ละปี 

ไม่แตกต่างกัน และเม่ือเปรียบเทียบระหว่างช่องทาง 

เข้าออกประเทศ 3 ประเภท ด่านท่าอากาศยาน ท่าเรือ 

และพรมแดนทางบก พบว่าไม่แตกต่างกนัเช่นกนัในช่วง

ระยะเวลาศกึษา เน่ืองจากทางช่องทางฯ พจิารณาสมรรถนะ 

ด้วยตนเอง ตามช่วงปีประเมนิซึง่มคีวามพร้อมด้านสมรรถนะ 

ทรัพยากรท่ีไม ่แตกต่าง และตลอดจนไม่มีป ัจจัย 

การด�ำเนินงานส�ำคัญท่ีส่งผลต่อการประเมินสมรรถนะ 

เช่น สถานการณ์โรคระบาด และภัยสุขภาพระหว่าง

ประเทศข้ันรุนแรง (Pandemic disease or Global disaster) 

เป็นต้น ในช่วงระยะเวลาท่ีศึกษา กล่าวได้ว่าทางด่าน

ควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศและคณะท�ำงาน 

ในช่องทางเข้าออกประเทศ ได้ประเมินตนเองรวมถึง 

ด้านสมรรถนะด้านงานอนามัยสิ่งแวดล้อม การควบคุม 

ก�ำจัด แมลง สัตว์พาหะน�ำโรคที่แตกต่างกันในแต่ละปี 

โดยประเมินจากหัวข้อการประเมินท่ีระบุอยู ่ในคู่มือ 

CCATs ดังกล่าว ซึ่งผลการประเมินตนเองที่แตกต่างกัน

แต่ละช่องทางเข้าออกประเทศ น้ัน มีปัจจัยจากการ

พิจารณาทบทวนโดยด่านควบคุมโรคฯและคณะท�ำงาน

ช่องทางเข้าออกประเทศ ดังกล่าวตามหัวข้อของการ

ประเมินตามคู่มือ CCATs ของการประเมินตนเอง  

โดยผ่านกลไกการหารือจากการประชมุคณะอนกุรรมการ

พัฒนาสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศตามแนวทาง

กฎอนามัยระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR 2005) 

ตารางที ่4 	 ข้อมลูรายงานผลการด�ำเนินงานตรวจตรางานช่องทางเข้าออกประเทศ ด้านสิง่แวดล้อม การควบคมุ ก�ำจัดแมลง สตัว์พาหะ	

		  น�ำโรคและแหล่งรังโรค ขอบเขต 7 รูปแบบ และจ�ำแนกตามประเภทของช่องทางเข้าออกประเทศระหว่างปีงบประมาณ 	

	   พ.ศ. 2565 และ 2566

Table 4 	 The environmental and vector-borne inspection reports among PoEs which were grouped by seven programmes and 	

	 Point of Entry contexts between fiscal  years 2022 and 2023

รูปแบบของกิจกรรม

ปีงบประมาณ พ.ศ.

1. สุขาภิบาลน�้ำดื่ม-น�้ำใช้

2. สุขาภิบาลอาหาร

3. การจัดการน�้ำเสีย-สิ่งปฏิกูล

4. สุขา ห้องส้วมสาธารณะ

5. คุณภาพอากาศภายในอาคาร

6. การจัดการขยะมูลฝอย

7. การควบคุม ก�ำจัดแมลง สัตว์

พาหะน�ำโรค และแหล่งรังโรค

รวม

ค่าเฉลี่ย (mean)

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD)

p-value*

2565

9

5

1

5

3

4

11

38

5.43

3.45

2566

8

6

2

4

3

3

13

39

5.57

3.86

2565

6

1

1

3

2

2

11

26

3.71

3.63

2566

9

4

0

2

2

4

16

37

5.29

5.49

2565

18

2

2

5

12

6

24

69

9.86

8.49

2566

16

6

0

4

9

4

31

70

10.00

10.53

                     0.766		      0.121	                            0.924

จ�ำนวนกิจกรรมการตรวจตราฯ ที่ด่านควบคุมโรคฯ ด�ำเนินงานและรายงานผล (กิจกรรม)

ท่าอากาศยาน ท่าเรือ พรมแดนทางบก

* Paired sample t-test
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การด�ำเนนิงานเฝ้าระวงัด้านส่ิงแวดล้อมภายในช่องทางเข้าออกประเทศ 
ของประเทศไทย 

ประกอบด ้วยประธานช ่องทางเข ้ าออกประเทศ  

คณะอนุกรรมการ และด่านควบคุมโรคฯ ในฐานะ

เลขานุการจะประชุมหารือโดยจะมีวาระการร่วมกัน

ประเมินสมรรถนะช่องทางเข้าออกประเทศตามแนวทาง

คู่มือ CCATs ซึ่งเป็นแนวทางหลักสากลในการประเมิน

สมรรถนะช่องทางเข ้าออกประเทศ ตัวอย ่างเช ่น  

การประเมินสมรรถนะช ่องทางเข ้าออกประเทศ  

ของประเทศโปรตุเกส(7) ทีมีการประเมินสมรรถนะ 

ด้านการสื่อสาร ท้ังในภาวะปกติและในภาวะฉุกเฉิน 

เป็นต้น ซึ่งทั้งน้ีการประเมินสมรรถนะด้านอนามัย 

สิ่งแวดล้อมเป็นหน่ึงในการประเมินท่ีช่องทางเข้าออก

ประเทศด�ำเนินงานด้านอนามัยสิ่งแวดล้อม การควบคุม 

ก�ำจัดแมลงและสตัว์พาหะน�ำโรค ซึง่เป็นหน่ึงในสมรรถนะ 

ในภาวะปกติตามแนวทางสมรรถนะตามกฎอนามัย

ระหว่างประเทศ พ.ศ. 2548 (IHR 2005)(8) และ

สามารถน�ำไปพิจารณาวางแผนด�ำเนินงานปิดช่องว่าง 

(Gap analysis) ของการด�ำเนินงานดังกล่าวเพื่อให้มี

ประสิทธิภาพต่อไป

	 ส่วนท่ี 2 ผลการรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล

ประเภทการด�ำเนินงานตรวจตรางานด้านอนามัย 

สิ่งแวดล้อม การควบคุมก�ำจัดแมลง สัตว์พาหะน�ำโรค 

และแหล่งรังโรคภายในช่องทางเข ้าออกประเทศ  

โดยด่านควบคุมโรคฯ ภายในช่องทางเข้าออกประเทศ  

ที่ก�ำหนดตามตัวชี้วัดขอบเขต 7 รูปแบบการด�ำเนินงาน 

โดยผลจากการรวบรวมข้อมูลรายงานจากระบบ ESMS 

กรมควบคุมโรคและน�ำมาวิเคราะห์นั้น เมื่อเปรียบเทียบ

ระหว่างปีงบประมาณ พ.ศ. 2565และ 2566 ของ

โปรแกรมตรวจตรา 7 การด�ำเนินงาน และจ�ำแนกตาม

ประเภทของช่องทางเข้าออกประเทศพบว่าไม่แตกต่างกนั 

อภิปรายจ�ำแนกแต่ละรูปแบบการด�ำเนินงาน ดังนี้

	 1. สุขาภิบาลน�้ำดื่ม-น�้ำใช้ เปรียบเทียบผลการ

ด�ำเนินงานตรวจตรา ในปี พ.ศ. 2565 และ 2566  

ซึ่งจ�ำนวนไม่แตกต่างกัน แต่ขณะที่เมื่อเปรียบเทียบตาม

ประเภทช่องทางเข้าออกประเทศกลบัมีการเปลีย่นแปลง

ของจ�ำนวนการด�ำเนินงานทีร่ายงานการตรวจตราดังกล่าว 

ทัง้น้ีการด�ำเนินงานด้านสขุาภบิาลน�ำ้ด่ืม น�ำ้ใช้ภายในช่อง

ทางเข้าออกประเทศจะเป็นการตรวจวัดทางด้านกายภาพ 

เคมี และ ชีวภาพ ได้แก่ สี ความขุ่น กลิ่น pH การตรวจ

วัดคลอรีนอิสระคงเหลือ (free residual chlorine) และ

การตรวจวัดด้านชีวภาพ เช่น การตรวจวัด โคลิฟอร์ม

แบคทีเรียเบ้ืองต้น ทั้งน้ีการตรวจตราเพื่อประสิทธิภาพ

การฆ่าเช้ือการป้องกันการแพร่ระบาดของเช้ือก่อโรค 

ที่อาจมีการปนเปื ้อนในน�้ำที่ก่อให้เกิดผลกระทบต่อ

สุขภาพต่อผู้ที่เดินทาง หรือผู้ปฏิบัติงาน ณ ช่องทางเข้า

ออกประเทศ(9)

	 2. สขุาภบิาลอาหาร เปรยีบเทยีบผลการด�ำเนิน

งานตรวจตรา ในปี พ.ศ. 2565 และ 2566 พบว่า 

มีความแตกต่างกัน ท้ังภาพรวมและจ�ำแนกประเภท 

ช่องทางเข้าออกประเทศ โดยท้ังน้ีการด�ำเนินงานของ

ตรวจตราภายในช่องทางเข้าออกประเทศจะประยุกต์การ

ด�ำเนินงานสอดคล้องมาตรฐานของกรมอนามัยตาม

นโยบายอาหารสะอาด รสชาติอร่อย (Clean Food Good 

Taste)(10) จากหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง โดยประเมินผ่าน

แบบส�ำรวจมาตรฐาน และก�ำหนดรูปแบบการประเมิน 

ที่เก่ียวข้องต่างๆ เช่น ร้านอาหาร สถานที่จ�ำหน่าย 

ประกอบอาหารเป็นต้น โดยเพื่อเป็นการเฝ้าระวังความ

ปลอดภยัด้านอาหารภายในช่องทางสกดักัน้และลดความ

เสี่ยงการแพร่ระบาดของโรคหรือภัยสุขภาพท่ีมีอาหาร

และน�้ำเป็นสื่อได้ต่อไป

	 3.	 การจัดการน�้ำเสีย-สิ่งปฏิกูล เปรียบเทียบ

ผลการด�ำเนินงานตรวจตรา ในปี พ.ศ. 2565 และ 2566 

พบว่ามีความแตกต่างกนั ทัง้ภาพรวมและจ�ำแนกประเภท

ช่องทางเข้าออกประเทศ และเป็นกิจกรรมการตรวจตรา

ที่ด่านควบคุมโรคฯ ด�ำเนินการน้อยที่สุด ทั้งนี้เนื่องจาก

กระบวนการด�ำเนินงานของการตรวจตรามคีวามซับซ้อน

ทัง้ทกัษะความรู้ และกระบวนการการตรวจด้วยเครือ่งมอื

ทางวิทยาศาสตร์ ทางห้องปฏิบัติการ รวมถึงต้นทุน 

ในการตรวจวัดสงูจึงท�ำให้ด่านควบคมุโรคฯ ไม่ได้ท�ำการ

เลือกมาตรวจตราในช่องทางเข้าออกประเทศ แม้ว่า 

บางช่องทางอาจมกีารด�ำเนินงานด้านสิง่แวดล้อมดังกล่าว

ก็ตาม โดยลักษณะในการตรวจน�้ำเสียหรือสิ่งปฏิกูล  

ตรวจวัดการปนเป้ือนในบ่อพกั หรือแหล่งเกบ็น�ำ้เสยีก่อน 
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ก่อนปล่อยออกสู่แหล่งน�้ำธรรมชาติท่ีอยู่บริเวณช่องทาง

เข้าออกประเทศโดยจะตรวจวัด ได้แก่ ค่าทางกายภาพ 

ค่าทางเคมี และค่าทางชีวภาพที่เป็นตัวบ่งช้ีคุณลักษณะ

น�้ำเสียตามบริบทท่ีแตกต่างกันต่อไป(11) อย่างไรก็ตาม

เมื่อพิจารณาจากรายงานที่ส่งมาน้ัน จะเป็นช่องทางเข้า

ออกประเทศที่มีความพร้อมและมีแผนการด�ำเนินงาน

จัดการน�้ำเสียที่เป็นระบบประกอบกับมีความพร้อม 

ในด้านบุคคล ทรัพยากรเคร่ืองมือในการตรวจวัด 

วิเคราะห์ ตลอดจนข้อจ�ำกดัด้านสถานท่ีในด้านความเป็น

พืน้ทีเ่ฉพาะส่วนบคุคล จึงท�ำให้มข้ีอจ�ำกดัต่อการรายงาน

ผลดังกล่าว 

	 4. สุขา ห้องส้วมสาธารณะ เปรียบเทียบผล 

การด�ำเนินงานตรวจตรา ในปี พ.ศ. 2565 และ 2566 

พบว่ามีความแตกต่างกนั ทัง้ภาพรวมและจ�ำแนกประเภท

ช่องทางเข้าออกประเทศ โดยการด�ำเนินงานตรวจตราสขุา 

ห้องส้วมสาธารณะ เจ้าหน้าทีด่่านฯ เจ้าหน้าทีช่่องทางเข้า

ออกประเทศและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องจะด�ำเนินงาน

ส�ำรวจ ประเมนิ สขุา ห้องน�ำ้สาธารณะบรเิวณช่องทางเข้า

ออกประเทศ โดยน�ำรูปแบบการประเมินมาตรฐาน 

กรมอนามัย ที่เป็นไปตามมาตรฐาน HAS ซึ่งย่อมาจาก 

สะอาด (healthy) ความเพียงพอ (accessibility) และ

ความปลอดภัย (safety) ตามล�ำดับ ซึ่งจะมีแบบส�ำรวจ

ตามหัวข้อดังกล่าวในการประเมิน(12) อย่างไรก็ตาม 

จากทีส่�ำรวจพบว่ามีการตรวจตราลดลงเน่ืองจากบางช่อง

ทางอาจมีการเว้นระยะการตรวจตรา ซึ่งอาจเป็นช่องว่าง

ท่ีอาจท�ำให้ สขุาหรอืห้องส้วมสาธารณะ อาจเป็นแหล่งแพร่ 

กระจายเชื้อโรค หากไม่ได้รับท�ำความสะอาดอย่าง 

ต่อเน่ืองและมีการตรวจตราเพื่อสุขลักษณะดังกล่าว  

ซึ่งช่องทางจะมีหน่วยงานรับผิดชอบในการด�ำเนินงาน

ท�ำความสะอาดสุขาสาธารณะที่แตกต่างกัน เช่น การว่า

จ้างบริษัทท�ำความสะอาด (outsource) หรือหน่วยงาน

ภาครัฐหน่วยงานท้องถิ่น เป็นต้น

	 5. คุณภาพอากาศภายในอาคาร เปรียบเทียบ

ผลการด�ำเนินงานตรวจตรา ในปี พ.ศ. 2565 และ 2566 

พบว่ามีความแตกต่างกนั ทัง้ภาพรวมและจ�ำแนกประเภท

ช ่องทางเข ้าออกประเทศ ยกเว ้นท ่าอากาศยาน 

ที่มีจ�ำนวนการรายงานเท่ากัน ทั้งน้ีการด�ำเนินงานตรวจ

ตราคุณภาพอากาศภายในอาคารเพื่อเฝ้าระวังมลภาวะ

ทางอากาศตลอดจนตรวจสภาพแวดล้อมท่ีเอ้ือต่อ 

ความสะดวกสบายภายในช่องทางเข้าออกประเทศ  

โดยอาศัยมาตรฐานคุณภาพอากาศทั้งในระดับประเทศ 

และระดับสากล เช ่น ประกาศกรมอนามัย เ ร่ือง  

ค่าเฝ้าระวังคุณภาพอากาศภายในอาคารสาธารณะ  

พ.ศ. 2565 WHO: Indoor air quality ASHRAE USE-

PA และ Singapore standard-ss 554:2009 เป็นต้น ซึ่ง

ค่าท่ีมักมีการตรวจและน�ำมาวิเคราะห์ภาพรวมที่ส�ำคัญ 

ได้แก่ อุณหภูมิ ความชื้นสัมพัทธ์ ค่าฝุ่นละออง ซึ่งรวม

ค่าฝุน่ละออง PM
10

 PM
2.5

 ค่าก๊าซ และสารอนิทรย์ีระเหย

ที่อาจก ่อให ้ เป ็นโรคและป ัญหาทางด ้านสุขภาพ  

เช่น ก๊าซคาร์บอนมอนอกไซด์ (CO) ก๊าซคาร์บอน  

ไดออกไซด์ (CO
2
) ก๊าซโอโซน (O

3
) กลุ่มสารประกอบ

อินทรีย์ระเหย (VOCs) ออกไซด์ของไนโตรเจน (NOx) 

เฮกเซน (Hexane) เบนซนี (Benzene) โทลอูนี (Toluene) 

ฟอร์มาลดีไฮด์ (Formaldehyde) ปรมิาณเชือ้รารวมในอากาศ 

(CFU/m3)(13) และเช้ือที่ส�ำคัญได้แก่ เช้ือลีจิโอเนลลา 

ที่ก่อโรคโรคลีเจียนแนร์ (Legionnaires disease)(14) 

เป็นต้น โดยด่านควบคุมโรคฯ ท�ำการตรวจตราร่วมกับ

หรอืประสานหน่วยงานทีส่นับสนุนการตรวจวัดทีเ่กีย่วข้อง 

ดงักล่าวทัง้ภาครฐั เอกชนมหาวิทยาลยั หรอืบริษัทว่าจ้าง 

(outsource) เป็นต้น ทีด่�ำเนินงานภายในช่องทางเข้าออก

ประเทศ ตลอดจนให ้ค�ำแนะน�ำในด ้านการปรับ 

สภาพแวดล้อม เพื่อให้สภาพแวดล้อมไม่ก่อให้เกิดการ

แพร่กระจายของโรคและปัญหาสุขภาพและเอื้อต่อ 

ความสะดวกสบายต่อไป 

	 6. การจัดการขยะมูลฝอย เปรียบเทียบผล 

การด�ำเนินงานตรวจตรา ในปี พ.ศ. 2565 และ 2566 

พบว่ามีความแตกต่างกนั ทัง้ภาพรวมและจ�ำแนกประเภท

ช่องทางเข้าออกประเทศ โดยทั้งนี้การด�ำเนินงานภายใน

ช่องทางเข้าออกประเทศ เจ้าหน้าที่ด่านควบคุมโรค 

จะตรวจตราร่วมกับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องภายในช่องทาง

เพื่อประเมินประสิทธิภาพการจัดการขยะมูลฝอย 

ที่เกิดจากกิจกรรมต่างๆ เช่น การรับประทานอาหาร  
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การด�ำเนนิงานเฝ้าระวงัด้านส่ิงแวดล้อมภายในช่องทางเข้าออกประเทศ 
ของประเทศไทย 

การจับจ่ายซื้อของการขนส่ง บรรจุหีบห่อ ตลอดจน 

การรักษาพยาบาล เป็นต้นซึ่งมักก่อให้เกิดปริมาณขยะ

จากการท้ิง ดังนั้น ช่องทางเข้าออกประเทศจะต้องมี 

การด�ำเนินงานจัดการรองรับขยะมูลฝอย ต้ังแต่จุดท้ิง  

เช่น การวางถังขยะในท่ีเหมาะสมเพียงพอและการแยก

ประเภทของถงัขยะ การส�ำรวจแหล่งรวบรวมทีเ่หมาะสม 

ตลอดจนการขนส่งและน�ำไปก�ำจัดอย่างเป็นระบบซึง่การ

ด�ำเนินงานหลายช่องทางเข้าออกประเทศจะมีหน่วยงาน

ภาครัฐ เช่น องค์การปกครองส่วนท้องถิ่น เทศบาล  

ภาคเอกชน เช่น บริษัทว่าจ้างในการรวบรวม ขนส่งและ

น�ำไปก�ำจัด เป็นต้น(15) ทั้งน้ีการตรวจตราดังกล่าว 

จะช่วยให้การด�ำเนินงานด้านการจัดการขยะมูลฝอย

ภายในช่องทางเป็นไปอย่างมีระบบและส่งผลประโยชน์

ต่อผู ้เดินทางที่เดินทางเข้าออก ณ ช่องทางเข้าออก

ประเทศ เพือ่การป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคจากเชือ้

โรคหรือแหล่งพาหะ หรือน�้ำชะขยะ (leachate) ที่มาจาก

แหล่งขยะมูลฝอยต่อไป

	 7. การควบคุม ก�ำจัดแมลง สัตว์พาหะน�ำโรค

และแหล่งรงัโรคเปรียบเทยีบผลการด�ำเนินงานตรวจตรา

ในปี พ.ศ. 2565 และ 2566 พบว่ามีความแตกต่างกัน

ทัง้ภาพรวมและจ�ำแนกประเภทช่องทางเข้าออกประเทศ

โดยทั้งน้ีกิจกรรมรูปแบบน้ีเป็นการด�ำเนินงานมากท่ีสุด

จากขอบเขตรูปแบบทั้งหมด ท้ังนี้เน่ืองจากเจ้าหน้าที่ 

ด่านควบคุมโรคฯ อาจมีทักษะ ความรู้ท่ีจะตรวจตรา 

การด�ำเนินงานดังกล่าว เน่ืองจากอยูใ่นบทบาทเจ้าพนักงาน 

ควบคุมโรคติดต่อ (จ.พ.ต.) ตามพระราชบัญญัติโรค

ติดต่อ พ.ศ. 2558 โดยการด�ำเนินงานในการเฝ้าระวัง

พาหะน�ำโรคภายในช่องทางเข้าออกประเทศ จะด�ำเนิน

บริเวณภายในช ่องทางและบริเวณโดยรอบรัศมี  

400 เมตรหรืออาจมากกว่าหากพบแหล่งของพาหนะ 

น�ำโรคที่อาจเคลื่อนที่ได้ไกลกว่าท่ีก�ำหนดเล็กน้อย 

ตามแนวทางคู่มือ CCATs ซึ่งส่วนใหญ่จะด�ำเนินการ 

เฝ้าระวังพาหะน�ำโรค 2 ประเภท ได้แก่ การเฝ้าระวัง 

การแพร่พันธุ์ ระบาดของยุงลาย(Aedes species) ใน 

การเฝ้าระวังโรคไข้เลือดออก (Dengue) ไข้ชิคุณกุนยา 

(Chikungunya) และซิกา(Sika) รวมถึงเฝ้าระวัง 

ไข้เหลือง (Yellow Fever) ที่มาจากเชื้อไวรัส Flavivirus 

genus ซึ่งมียุงลายเป็นพาหะและอาจมีการแพร่ระบาด 

มาทางยานพาหนะที่มาจากเขตติดโรค 42 ประเทศ ณ 

ประกาศปัจจุบัน(16) โดยจะตรวจตราดูการดักจับยุงแล้ว

สุ่มมาวิเคราะห์หาเช้ือ รวมถึงการส�ำรวจลูกน�้ำยุงลาย  

จากแหล่งเพาะพันธุ ์  และน�ำมาค�ำนวณค่าที่ส�ำคัญ  

เช่น House Index (HI) และ Container Index (CI) 

เป็นต้น(17) และการตรวจตรา การเฝ้าระวังกาฬโรค 

ที่มีหนูเป็นพาหะ โดยเป็นการดักจับหนูโดยกรงภายใน

และโดยรอบบริเวณช่องทางเข้าออกประเทศ ซึ่งเป็น 

การเฝ้าวังเชื้อ Yersinia pestis ที่เป็นเชื้อก่อโรคกาฬโรค 

ในหมัดหนู (Flea) ซ่ึงการตรวจตราเฝ้าระวังส�ำรวจร่อง

รอยของหนูการดักด้วยกรง และน�ำกลบัมาผ่าซากตัดม้าม

ย้อมสีหากตรวจลักษณะอาการบวมของต่อมน�้ำเหลือง 

ทีใ่ต้ขาหน้าและขาหนีบ และสางขนเพือ่หาหมัดหนูค้นหา

เช้ือกาฬโรคต่อไป โดยแนวทางการส�ำรวจจะค�ำนวณสตูร

ทีเ่กีย่วข้องได้แก่ ร้อยละความส�ำเร็จในการวางกรงดักหนู 

(percent trap success) การค�ำนวณหาค่าดัชนีหมัดหนู 

(Flea Index)(18) โดยการด�ำเนินงานทั้งหมดเพื่อ 

ลดความเสี่ยงการเกิดโรคท่ีมีพาหะภายในช่องทางเข้า

ออกประเทศซึ่งจากผลการวิจัยทั้งหมดท�ำให้มองเห็นถึง 

การด�ำเนินงานท่ีเจ้าหน้าท่ีด่านควบคุมโรคฯ เลือกท่ีจะ

ด�ำเนินงานตรวจตราเนื่องจากอาจมีป ัจจัยทั้ งเชิง 

ด้านระบบโครงสร้าง งบประมาณ ทรัพยากรและอัตรา

ก�ำลัง และเชิงด้านวิชาการความรู้ ทักษะเฉพาะ รวมถึง

ความพร้อม ด้านวัสดุอปุกรณ์ ตลอดจนจึงน�ำไปสูแ่นวทาง

ตามข้อเสนอแนะต่อไป

ข้อเสนอแนะ

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 1. ควรมีการขับเคลื่อนงานดังกล่าวในรูปแบบ

นโยบายผ่านคณะอนุกรรมการพฒันาสมรรถนะ ช่องทาง

เข้าออกประเทศ ตามกฎอนามัยระหว่างประเทศ (IHR 

2005) เพื่อด่านควบคุมโรคติดต่อระหว่างประเทศใน

ฐานะอนุกรรมการและเลขานุการฯ ที่มีการน�ำเสนอ 

แผนงาน โครงการท่ีจะด�ำเนินงาน จะได้รายงานการ

ด�ำเนินงานที่หน่วยงานระดับส่วนกลางจัดฝึกอบรม  
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เพื่อให้คณะท�ำงานในช่องทางเข้าออกประเทศ รับทราบ

และรายงานผลตดิตามการด�ำเนินงานให้ประธานช่องทาง

เข้าออกประเทศ และคณะท�ำงานรับทราบต่อไป

	 2. ควรมีการยกระดับการขับเคล่ือนเป็น

โครงการเพื่อให้เกิดการสนับสนุนงบประมาณในการ

ด�ำเนินงานเพิ่มสมรรถนะด้านงานอนามัยสิ่งแวดล้อม

ภายในช่องทางเข้าออกประเทศ ท้ังในภาพรวมประเทศ

และการปฏบิติังานในพืน้ที ่เช่น การอบรมเพิม่พนูทกัษะ

องค์ความรู้ในการตรวจตราเฝ้าระวัง ด้านสิ่งแวดล้อม  

การสนับสนุนอุปกรณ์ และเครื่องมือ เป็นต้น 

	 3. ควรมีการสร้างภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้องใน

การขับเคลื่อนการด�ำเนินงานทั้งในด้านการถ่ายทอด 

องค์ความรู้ด้านวิชาการ รวมถึงการบูรณาการการใช้

กฎหมาย และระเบยีบเพิม่เติมทีเ่กีย่วข้องกบังานเฝ้าระวัง

สุขาภิบาลสิ่งแวดล้อมในช่องทางเข ้าออกประเทศ  

เช่น พระราชบัญญัติการสาธารณสุข พ.ศ. 2535 และที่

แก้ไขเพิ่มเติม เป็นต้น 

ข้อเสนอแนะเชิงวิชาการและการปฏิบัติงาน

	 1. พฒันาองค์ความรู ้ทกัษะวิชาการงานอนามยั

สิ่งแวดล้อมช่องทางเข้าออกประเทศ โดยอาจมุ่งเน้น

ขอบเขตทักษะการเฝ้าระวังด้านสิ่งแวดล้อมที่อาจเป็น 

ช่องว่างทีส่อดคล้องของบริบทความเสีย่งด้านสิง่แวดล้อม

ช่องทาง โดยผ่านการอบรมฝึกปฏิบัติ โดยหน่วยงานทั้ง

ระดับส่วนกลาง หรือส่วนภูมิภาค โดยผู้เช่ียวชาญ 

ตามหลักวิชาการ ตลอดจนการใช้เคร่ืองมือเบื้องต้น 

ที่เกี่ยวข้อง เพื่อให้เจ้าหน้าท่ีด่านหรือเจ้าหน้าท่ีช่องทาง

เข้าออกประเทศสามารถด�ำเนินงานตรวจตราได้หลาย

ขอบเขตของงานอนามัยสิ่งแวดล้อมภายในช่องทางมาก

ยิ่งขึ้น 

	 2. การบูรณาการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพื่อ

การบันทึกผลน้ัน ควรจัดเก็บเป็นฐานข้อมูลท่ีส�ำคัญ  

ของช่องทางเข้าออกประเทศ รวมถึงข้อมูลการเฝ้าระวัง

ด้านสิ่งแวดล้อมของช่องทางเข้าออกประเทศ เช่น  

ผลการตรวจวัดผลแสดงค่าทางวิทยาศาสตร์ หรือข้อมูล

เกณฑ์ค่ามาตรฐานที่เกี่ยวข้องด้านสิ่งแวดล้อม และ 

การควบคุม ก�ำจัดแมลงสัตว์พาหะน�ำโรค เพื่อให้เป็น

ระบบฐานข้อมลูเดียวกนัส�ำหรบัใช้ในการพฒันาบคุลากร 

เครื่องมือและระบบปฏิบัติการต่อไป 

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบพระคุณเจ้าหน้าทีด่่านควบคมุโรคตดิต่อ

ระหว่างประเทศ ประจ�ำ ณ ช่องทางเข้าออกประเทศ 

ทุกแห่งในการขับเคลื่อนด�ำเนินงาน และผู้ประสานงาน

ด่านควบคุมโรคฯ ประจ�ำส�ำนักงานป้องกันควบคุมโรค 

ในภูมิภาคด้านการประสานงาน และได้มีการรายงานผล

ตัวชี้ วัด “แผนพัฒนาช ่องทางเข ้าออกประเทศ”  

ลงในระบบบริหารจัดการเชงิยทุธศาสตร์ กรมควบคุมโรค 

ซึ่งเป็นข้อมูลส�ำคัญส�ำหรับผู้วิจัยในการน�ำมาศึกษาและ

วิเคราะห์ ในการศึกษาวิจัยนี้ 
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