
สรุปประชุม EOC 27 มีนาคม 2563 
 
นายอุทัย  ทองเดช  รองผู้ว่าราชการจังหวัดอุบลราชธานี  ประธานการประชุม 
 

ทีม SAT รายงาน สถานการณ์ทั่วโลก พบผู้ป่วยจ านวน 490,269 ราย เสียชีวิต 22,156 ราย ณ วันที่ 26 
มีนาคม 2563 พบผู้ป่วย จ านวน 48,461 ประเทศไทย พบผู้ป่วยยืนยันจ านวน  1,045 ราย พบผู้ป่วยรายใหม่  
111 ราย เสียชีวิต 4 ราย หายกลับบ้าน 88 ราย อาการรุนแรง 4ราย ผู้ป่วย PUI 14,122 ราย หายกลับบ้าน 
จ านวน 6,473 รายคาดการณ์ว่า 15 เมษายน 2563 หากไม่มีมาตรการจะมีผู้ป่วยสะสมจ านวน  25,225 ราย 
ประเทศไทยมีแนวโน้มระบาดเพ่ิมมากข้ึน ติดเชื้อจากสนามมวย กทม.และผับย่านทองหล่อ กระจายไปหลายจังหวัด 

จังหวัดอุบลราชธานี พบผู้ป่วยยืนยัน จ านวน  12 ราย รอผล จ านวน 3 ราย พบผู้ป่วยรายใหม่ จ านวน  
1 ราย PUI จ านวน 139 ราย หายกลับบ้าน จ านวน 128 ราย ยังรักษาจ านวน  11 ราย ไม่พบเชื้อ จ านวน 124 ราย 
พบปัญหาเรื่อง Wifi ที่บ้านยางน้อย จ.อุบลฯ 
 รายที่ 12 คือ เพศหญิง 26 ปี  ประวัติ ไปเรียน ป.เอกท่ีอังกฤษ 5 เดือน  ตอนนี้รักษาที่ รพ.วารินช าราบ มี
ผู้สัมผัสเสี่ยงสูง จ านวน  3 ราย (แม่ , น้องชาย)  
ผู้ป่วยยืนยัน จังหวัดอุบลราชธานี จ านวน 12 ราย แบ่งกลุ่มดังนี้ 

การจ าแนกกลุ่มผู้ป่วย 
1. เซียนมวยลุมพินี/ราชด าเนิน)  จ านวน 7  คน  
2. พนักงาน จ.สระแก้ว  จ านวน 1 คน  
3. คนขับแท็กซี่ในอุบลฯ จ านวน 1 คน 
4. เดก็เสรฟิผับ กทม. จ านวน 1 คน      
5. ผู้เดินทางจากอังกฤษ จ านวน 2 คน   

ผลการสวบสวนของทีม JIT มีจ านวน High Risk contact จ านวน 128 คน เก็บตัวอย่าง จ านวน 94 คน  
พบผู้ติดเชื้อจ านวน  2 ราย 
โรงพยาบาลที่ผู้ป่วยกระจายเข้ารับการรักษา  

รพ.สรรพสิทธิประสงค์  จ านวน 3 ราย 
รพ.เดชอุดม   จ านวน 2 ราย 
รพ.50พรรษาฯ   จ านวน 1 ราย 
รพ.บุณฑริก   จ านวน 1 ราย 
รพ.พิบูลฯ   จ านวน 1 ราย 
รพ.รพ.โขงเจียม   จ านวน 1 ราย 
รพ.นาจะหลวย   จ านวน 1 ราย 
รพ.ตระการฯ   จ านวน 1 ราย 
รพ.วารินช าราบ  จ านวน 1 ราย 

รวมทั้งสิ้น 12 ราย 



จ านวนผู้เดินทางกลับบ้าน กลุ่มเสี่ยงสูงเดินทางกลับจาก กทม.+ปริมณฑล จ านวน 2,805 ราย ก่อนหน้านี้ จ านวน 
2,008 ราย ต้องติดตาม 8,305 ราย พบที่อ าเภอเขมราฐ มากท่ีสุด รองลงมาคืออ าเภอพิบูล จ านวนผู้ถูก HQ  
มีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นมาก มาจาก กทม. 
 

ข้อสั่งการ:  
1. การออกค าสั่งของจังหวัดต้องพิจารณาอย่างรอบคอบ เช่น กรณีการออกค าสั่งปิดห้างสรรพสินค้า มีความ

ละเอียดอ่อน เนื่องจากสถานการณ์นี้ได้รับผลกระทบ อาจมีผลเรื่องการเรียกร้องเรื่องความเสียหายภายหลัง 
2. การประชาสัมพันธ์ให้ประชาชนถือปฏิบัติตนอย่างง่ายในการป้องกันควบคุมโรค 
3. การตั้งด่านคัดกรอง ประกอบด้วยบุคลากรจากสาธารณสุขสุข ต ารวจ ปกครอง ขอให้มีรายชื่อผู้ที่เข้า HQ

เพ่ือการตรวจสอบ 
4. ให้ก าลังใจ จนท.สาธารณสุขทุกท่านในการท างาน โดยจนท.ในส่วนราชการอ่ืนจะรับดูแลเรื่องเอกสารเพื่อ

รายงานต่อส่วนกลาง โดยส่งข้อมูลให้ สนง.จังหวัด 
5. มีความกังวลในกลุ่มติดเชื้อไม่มีอาการ 3 ราย ต้องมีระบบติดตามชัดเจน 

ประเด็นข้อหารือ/เพื่อทราบ 
1. กรณีท่ีผู้ป่วยรักษาหายแล้ว อาการดีข้ึนต้องไปพักต่อที่บ้านยางน้อย อ.เขื่องใน ส่วนใหญ่ไม่ยินยอม 

สั่งการ: ประสานรองผวจ.ด้านความมั่นคง (รองฯวิรุจ) ให้ทางคณะท างานสาธารณสุขน ามาตรการด้าน
สาธารณสุขบรรจุเข้าที่ประชุมคณะกรรมควบคุมโรคติดต่อจังหวัดอุบลราชธานี เพื่อด าเนินการต่อ 

2. การรับส่งผู้ป่วยด้วยยานพาหนะ(รถกระบะ) โดยให้นั่งด้านหลัง มีความเป็นไปได้ที่จะหลบหนีให้ด าเนินการ
อย่างไร 
สั่งการ: รับไปหารือต่อ 

3. ทุกอ าเภอได้รับค าสั่งจาก นอภ.ให้ด าเนินการออกคัดกรอง 24 ชม.ในพื้นที่ (ตั้งด่าน) 
สั่งการ: การตั้งด่านไม่จ าเป็นต้องเป็นแพทย์ออกร่วม อาจใช้บุคลากรสาธารณสุขด้านอ่ืนๆที่มีความรู้ในการ
วัดไข้ หรืออาจใช้ก าลังของ อสม.ไปร่วมด าเนินการที่ด่านในพ้ืนที่ วัตถุประสงค์คือป้องกันการเคลื่อนย้าย
ของกลุ่มเสี่ยง  

4. กรณีการคัดกรองที่ด่านระดับอ าเภอให้รายงานที่ นอภ. แล้ว นอภ.จะรายงานมาท่ีสนง.จังหวัด 
5. การสื่อสารความเสี่ยง น าเรียนเพื่อทราบ 3 ประเด็น 

แนวทาง การเฝ้าระวังตอบโต้ข่าวสาร ข่าวลวง + การพัฒนาหอกระจายข่าวโดยจัดท า spot เพ่ือปชส.ให้พ่ี
น้องประชาชนรับทราบข่าวสารอย่างท่ัวถึง ถูกต้อง เพ่ิมช่องทางการสื่อสารอ่ืนๆ.เช่น ไลน์ 
5.1 นพ.สสจ.มีข้อสั่งการให้ลงเยี่ยมพ้ืนที่ เพ่ือสื่อสารให้ปชช.เข้าใจในแนวทางการปฏิบัติตนเพื่อการควบคุม
ป้องกันโรค ตลอดจนสร้างขวัญก าลังใจแก่บุคลากรสาธารณสุขในระดับพื้นที่ 
5.2 การก าหนดมาตรการทางสังคม 
ปัญหา  เรื่องการสื่อสารเรื่องการเข้าใจ เข้าถึง แก้ไขโดยใช้รถปชส. 
5.3 นโยบาย อสม.ค้นหากลุ่มเสี่ยง scan ให้พบ จบใน 14 วัน รายงาน สสจ.ภายใน เวลา15.00 น. 
 
 



6. โลจิสติก ปรับปรุงการข้ึนทะเบียนของผู้มาขอใบอนุญาตขึ้นทะเบียนแบบ face to face  
N95 ได้รับสนับสนุนจาก ส่วนกลาง (รวมรพ.เอกชน2 แห่ง)  
Alc ได้รับสนุนจาก บ.ไทยเบรฟ+สรรพสามิตรจังหวัด 

 สั่งการ: นอกจากจะสนับสนุน Alc ให้กับ รพ.สต.พ้ืนที่จังหวัดอุบลฯแล้ว อยากให้สนับสนุนเพิ่มเติมให้กับ
ด่านในพื้นท่ี 24 ชม. ทั้งนี้ขอให้ด าเนินการจัดส่งโดยเร่งด่วน เพื่อให้ทันต่อการใช้งานป้องกันควบคุมโรค 
 รพศ.ขอสนับสนุนชุด PPE เนื่องจากมีเคส  refer จากรพ.ส าโรง  

7. ได้รับสนับสนุนงบประมาณจ านวน 1.3 ลบ ด าเนินการจัดสรรใน 3 ประเด็น ถึง 31 มีนาคม 2563 
1.ด้านการตรวจ/คัดกรอง เน้นจุด บขส.+สถานีรถไฟ+ บ้านยางน้อย อ.เขื่องใน + ด่านประเพณีและด่านสิ
รนิธร 
2.ด้านรักษาพยาบาล 
3.ด้านบริหารจัดการ  

8. มาตรการด้านกฎหมาย จังหวัดออกค าสั่งให้ปฏิบัติตามกฎหมายของเจ้าพนักงานควบคุมโรค โดยออกเป็น
คู่มือ ขณะนี้มีปัญหาเรื่องการบังคับใช้ โดยเฉพาะกรณีไม่ยินยอม/ขัดขืน ในการรักษา ซึ่งคณะท างาน
สาธารณสุขได้ก าหนดแบบฟอร์มยินยอมรับการรักษาแล้ว แต่ยังไม่ด าเนินการ 

 
หรรษา ชื่นชูผล  สรุปรายงานการประชุม 


