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สถานการณ์การเกิดโรคและภัยสุขภาพที่สําคัญประจําสัปดาห์ที่ 51 ระหว่างวันที่ 19–25 ธันวาคม 2564 ทีมตระหนักรู้สถานการณ์ 
กรมควบคุมโรค ได้รับรายงานและตรวจสอบข้อมูลเฝ้าระวังทางระบาดวิทยา พบโรคและเหตุการณ์ท่ีน่าสนใจ ดังนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

สรุปการตรวจสอบข่าวการระบาดของโรคในรอบสัปดาห์ 
(Outbreak Verification Summary) 

 
 
1. โรคเมลิออยโดสิส จังหวัดฉะเชิงเทรา พบผู้ป่วย 1 ราย 

เพศชาย อายุ 58 ปี อาชีพรับราชการครู โรคประจําตัว คือ เบาหวาน 
ขณะป่วยอยู่หมู่ที่ 6 ตําบลหนองแหน อําเภอพนมสารคาม จังหวัด
ฉะเชิงเทรา วันที่ 10 ตุลาคม 2564 เริ ่มมีอาการต่อมนํ้าเหลือง
อักเสบและเข้ารับการรักษาที่คลินิก วันที่ 9 ธันวาคม 2564 อาการ
ไม่ดีขึ้น มีไข้สูง เข้ารับการรักษาเป็นผู้ป่วยในที่โรงพยาบาลพนม-
สารคาม จนถึงวันที่ 17 ธันวาคม 2564 ได้เก็บตัวอย่างเลือดและ
ปัสสาวะส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ ด้วยวิธีเพาะแยกเชื้อ ผลพบ
เชื้อ Burkholderia pseudomallei แพทย์จึงส่งตัวไปรักษาต่อท่ี
โรงพยาบาลพุทธโสธร ได ้ร ับการว ิน ิจฉ ัย Septicemia with 
Pneumonia ได้รับยาปฏิชีวนะ Meropenem และ Ceftazidime 
ผู้ป่วยให้ประวัติ ประมาณต้นเดือนกันยายน 2564 ผู้ป่วยได้ไปซื้อ
หญ้าและลงไปเก็บต้นหญ้าที่ถูกทิ้งตามคูคลอง เพื่อนําไปตกแต่ง
สวนหย่อมหน้าบ้าน โดยไม่สวมอุปกรณ์ป้องกัน เช่น รองเท้าบูท 
ถุงมือยาง 

การดําเนินการ ค้นหาผู้ที่มีอาการเข้าได้ตามเกณฑ์โรคเมลิ
ออยโดสิสในครัวเรือนและชุมชน ไม่พบผู้ป่วยเพิ่มเติม ให้สุขศึกษา
เรื่อง โรคเมลิออยโดสิส ประชาชนที่อาศัยในละแวกใกล้เคียง และ
ชุมชนในหมู่บ้าน และสื่อสารความเสี่ยง แจ้งเตือนประชาชนใน
พื้นที่ พบเชื้อแบคทีเรียก่อโรคเมลิออยโดสิสที่ปนเปื้อนในดิน นํ้า 
หรือพืชพันธุ์ต่าง ๆ 

2. จมนํ้าเสียชีวิต จังหวัดอุบลราชธานี เหตุเกิดประมาณ
เวลา 16.00 น. ของวันที่ 24 ธันวาคม 2564 พบผู้เสียชีวิต 3 ราย 
เป็น เพศหญิง 2 ราย อายุ 6 และ 8 ปี เพศชาย 1 ราย อายุ 10 ปี 
จุดเกิดเหตุเป็นสระนํ้าสําหรับกักเก็บนํ้า ขนาดความกว้าง 3 เมตร 
ยาว 30 เมตร ลึก 3 เมตร ห่างจากถนนหมู่บ้านประมาณ 30 เมตร 
ในพื้นท่ีบ้านโนนสนาม ตําบลสมสะอาด อําเภอเดชอุดม จังหวัด  
อุบลราชธานี จากการสอบสวน ไม่พบอุปกรณ์ป้องกัน ร้ัวกั้น คําเตือน

 
ห้ามลงเล่นนํ้า บริเวณที่เกิดเหตุ จากคําบอกเล่าของชาวบ้านที่ลง
ไปช่วยเด็ก เห็นเด็กทั้ง 3 คน ลงไปเล่นนํ้าแล้วหายไป ทิ้งรองเทา้ไว้
ริมคลองนํ้า จึงช่วยกันลงไปค้นหาประมาณ 20 นาที พบร่างของ
เด็กทั้ง 3 คนหมดสติ จึงนําร่างขึ้นมาช่วยปั๊มหัวใจ แจ้งเจ้าหน้าท่ี
ตํารวจ หน่วยกู้ชีพ และนําส่งโรงพยาบาล เด็กเสียชีวิตในเวลา
ต่อมา 

การดําเนินการ ประสานสํานักงานป้องกันควบคุมโรคที่ 10 
จังหวัดอุบลราชธานี ตรวจสอบรายละเอียดเพิ่มเติม ติดตามผลการ
สอบสวนโรค และดําเนินการมาตรการป้องกันการเกิดเหตุซํ้าในพื้นท่ี 

3. การประเมินความเสี่ยงของภัยสุขภาพจากการบาดเจ็บ
จากการจราจรทางถนน 

จากการเฝ้าระวังสถานการณ์อุบัติเหตุทางถนนของประเทศ
ไทย โดยกรมควบคุมโรค ข้อมูลการเฝ้าระวังระบบสารสนเทศเพื่อ
การจัดการผู ้บาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุของกระทรวง
สาธารณสุข พบว่า ตั้งแต่วันที่ 1 มกราคม–23 ธันวาคม 2564 มี
ผู้บาดเจ็บและผู้เสียชีวิต รวม 403,951 ราย แบ่งเป็น ผู้บาดเจ็บ 
396,625 ราย และเสียชีวิต 7,326 ราย ในช่วงเฝ้าระวัง 7 วัน ตอน
ปีใหม่ 2564 ท่ีผ่านมา ระหว่างวันท่ี 29 ธันวาคม 2563–4 มกราคม 
2564 มีผู ้บาดเจ็บและผู ้เสียชีวิต รวม 26,364 ราย แบ่งเป็น 
ผู้บาดเจ็บ 25,848 ราย เสียชีวิต 516 ราย โดยพาหนะที่เกิดเหตุ
มากท่ีสุด ได้แก่ จักรยานยนต์ (ร้อยละ 81.77) รองลงมา รถกระบะ 
(ร้อยละ 5.14)  

จังหวัดที่มีรายงานจํานวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตมากที่สุด 
ได้แก่ จังหวัดเชียงใหม่ รองลงมา นครราชสีมา ขอนแก่น บุรีรัมย์ 
และเชียงราย และจากระบบรายงานการสอบสวนสาเหตุการบาดเจ็บ
จากการจราจรทางถนน กรมควบคุมโรค ช่วงเดือนท่ีพบเหตุการณ์
มากที่สุดในปี 2564 ได้แก่ มกราคม และเมษายน จึงคาดว่าในช่วง
ใกล้วันหยุดเทศกาลปีใหม่ 2565 มีโอกาสพบการบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุทางถนนเพิ่มขึ้น เนื่องจากเป็นช่วงวันหยุดยาวต่อเนื่อง  

สถานการณ์ภายในประเทศ
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ที่ประชาชนกําลังเดินทางกลับภูมิลําเนา รวมถึงมีมาตรการกระตุ้น
ให้ท่องเที ่ยวในประเทศ มีการโดยสารรถประจําทางหรือรถยนต์
ส่วนตัวเป็นจํานวนมาก จึงเพิ่มโอกาสในการเกิดอุบัติเหตุสูงข้ึน 

ขอแนะนําประชาชนให้เพิ่มความระมัดระวังในการเดินทาง
เป็นพิเศษ ดังนี้ 1) ตรวจสภาพรถให้อยู่ในสภาพพร้อมใช้งาน 2) 
คนขับต้องมีสภาพร่างกายแข็งแรง ไม่มีโรคประจําตัวท่ีมีความเสี่ยง
ที่จะเกิดอาการขึ้นในระหว่างขับขี่พาหนะ เช่น โรคหัวใจ เบาหวาน 
ความดันโลหิต ลมชัก เป็นต้น ควรพักผ่อนอย่างเพียงพอ 6-8 
ชั่วโมง 3) งดดื่มแอลกอฮอล์ขณะขับขี ่และโดยสาร คาดเข็มขัด
นิรภัยทั้งคนขับและผู้ร่วมเดินทาง 4) ขับรถด้วยความเร็วตามท่ี
กฎหมายกําหนด เคารพกฎจราจร ไม่ใช้โทรศัพท์ขณะขับรถโดย
เด็ดขาด 5) ผู้ใช้รถจักรยานยนต์สวมหมวกนิรภัยท้ังคนขับข่ีและคน
ซ้อนท้าย 6) ควรศึกษาเส้นทางให้ดี ปฏิบัติตามป้ายเตือน หากขับ
รถระยะทางไกลอาจเกิดความเมื่อยล้า ควรหยุดพัก หรือมีคนช่วย
เปลี่ยนในการขับ เพื ่อป้องกันการเกิดอุบัติเหตุ สอบถามข้อมูล
เพิ่มเติมได้ท่ีสายด่วนกรมควบคุมโรค โทร. 1422 

 
 
โรคไข้เหลือง ประเทศกานา 
จากข้อมูลขององค์การอนามัยโลก ตั้งแต่วันท่ี 15 ตุลาคม–

27 พฤศจิกายน 2564 พบผู้ป่วยสงสัยโรคไข้เหลือง 205 ราย เป็น
ผู้ป่วยยืนยัน 70 ราย เสียชีวิต 35 ราย อัตราป่วยตายร้อยละ 17 
พบผู้ป่วยในพื้นที่ Savannah, Upper West, Bono, และ Oti ของ
ประเทศกานา โดย CDC ได้แจ้งเตือนระดับ 2 สีเหลือง ให้ระมัดระวัง
ในการเดินทางไปประเทศกานา โดยแนะนําให้ผู ้ที ่จะเดินทางไป
ประเทศกานา ได้รับวัคซีนป้องกันไข้เหลืองก่อนการเดินทางอย่าง
น้อย 10 วัน และระมัดระวังไม่ให้ถูกยุงกัด ใช้ยากันแมลง สวมเสื้อ
แขนยาว กางเกงขายาว เป็นต้น 

ไวรัสไข้เหลืองพบได้ในพื้นที่เขตร้อน และกึ่งเขตร้อนของ
แอฟริกาและอเมริกาใต้ แพร่กระจายไปยังผู้คนโดยถูกยุงที่มีเชื้อกัด 
อาการป่วย คือ ไข้ หนาวสั่น ปวดหัว ปวดหลัง และปวดกล้ามเนื้อ 
จะเกิดขึ้น 3–6 วัน หลังจากการติดเชื้อ ผู้ติดเชื้อไวรัสไข้เหลือง
ประมาณร้อยละ 15 จะมีอาการป่วยรุนแรงที่อาจนําไปสู่โรคตับ 
เลือดออก ช็อก อวัยวะล้มเหลว ผิวเหลือง (ดีซ่าน) และเสียชีวิต 
การติดเช ื ้อไข ้เหลืองได้ร ับการวิน ิจฉ ัยด ้วยการทดสอบทาง
ห้องปฏิบัติการ อาการแสดง และประวัติการเดินทาง และยังไม่มียา
รักษา 

จากสถิติการเดินทางเข้าประเทศของสํานักงานตรวจคน
เข้าเมือง ผู้ที่มีสัญชาติกานาเดินทางเข้าประเทศไทย ในปี 2561, 
2562 และ 2563 จํานวน 143, 165 และ 507 ราย ตามลําดับ  

สถานการณ์ต่างประเทศ 




